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Æ| ONSIEUR, 


… .. { ail'honneur de vous offrir ce Traité 
des Maladies des Os, c’eff sn hommage 
qui vous ef? du. Non [eulement vous 
fimex la Chirurgie ; mais encore vous 


ÉDISTRE 
protegez ceux qui l'exercent avee dif- 
tinllion. Héquel autre connoit mieux 
que voas l'éxcellence de cet art! Per-- 
fonne n'en a mieux fenti l'importance, 
letendue € lurilité, €$ perfonne auf] 
n’a porté ples loin la fupériorité destalens. 
© L'amour de la Patrie la vénération 
de toute l'Europe en font la récompen- 
fe. Cette fufhice rendue'a la prudence, à 
Ja probité, au profond fçavoir, tout enfin 
m'engage & vous proteffer que je Jwis 
avec un frês- profond refpecit ; 


MONSIEUR; | 


Votre très-humble 
& très-obéiffant | 
dé ferviteur 

JL PsTir, 


l 
| 
| 


ea dé SES GES GS ER GENS EEE 
APERTISSEMENT 


du Libraire. 
«7 Oici une nouvelle édition du 

/  Traïté des Maladies des Os. La 
premiere parut en 170$ & la feconide 
en 1723. La réputation de cet Ou- 


_ vrage nous difpenfe de prévenir les 


Lecteurs fur fon utilité; ainfi nous 
nous bornons à dire feulement qu’il 
eft imprimé avec toute lattention & 
coute l'exactitude poflible. | 


TRAITÉE 
DES MALADIES 
D ES O S 


ES Maladies . Os 
| font de deux fortes, les Den 
lunes attaquent la fub- generale, 
* ftance même des Os, 
& tes autres n’affigent que leurs 
jointures. Celles qui bleffent le 
corps de l'Os , font la Fracture, 
l'Exoftofe, la Carie,la Molleffe, 
& la Courbure ; & celles qui 
bleffent leurs jointures font, la 
Goutte, l’'Anchilofe , l: Clique- 
tis, les Entorfes & les Luxations, 
Je commencerai par ces deux 
dernieres Maladies. 

Tome I, À 


pr sh RIT 


ee qe PREMIER, 


DES MALADIES QUI ATTAQUENT 


LA CONTIGUITE DES O$. 


CHAPITRE PREMIER, 
Dss Luxarions EN GENERAL. À 


Péfnidon “A Luxation eft Le: aénidées 

ment d’un, ou de plufieurs 

Os , de Pendroit où ils font na- 
turellement joints. 

‘Plufieurs chofes font abfolu- 
ment neceflaires pp traiter leg 
luxations. 

ht 19. I faut avoir une idée par 

À fçavoir faité de la ftrudurée des parties 

pour pie iefées dans cette maladie. 

traiter des 

Joyations. 2°: I} faut fçavoir quelles font 
les differentes epeces « de Eve £ 
 Hions 
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‘ 3°. Quelles enfont les caufes. 
4°. Quels font les fignes qui 
font connoitre que les os font 
A Se M 
| 5°. Quels font les accidens. 
| qQuinaiflent des Luxations, 
| _ 6°. Quel eft le pronoftic qu'on 
| en doit faire; & enfin quels font 
les differens moyens qu’on peut 
_£mployer pour les guerir. 


Ds LA STRUCTURE pes 
PARTIES LESFES 


Lesidées generales dela ftruc- Le Rs 
‘ : . (sr 
ture des parties fe peuvent tirer j42e de fa 
-de l’efpece de l’articulation, des Struâure 


ligamens , des mufcles,des carti- es parties 


lapes,de la finovie,des vaifeaux, 
des graifes, & même de la peau. 
De l'efpece d'articulation. 
Differens 


Elle reprefente au Chirurgien.. cfcces 
| Ja forme & figure naturelle de d'articulas 
| : “4,. [NA ij - tions. 


eu. Traite à 
lesunes F#' l'articulation, qui peut être par 
genoû, les ane 4 : 
autres par BENOÛ, OÙ par Charniere; par ge. 
chatniere, noû à grofe têre, & cavité pro= 
fonde , comme la cuifle avecles 
os ihnominez, ou bien parge- 
noûàgrofle tête & cavité fuper-. 
ficielle, comme los du bras avec 
l’omoplatte, ou par genoû à pe- 
tite tête & cavité fuperficielle, 
. comme les jointures des pre-. 
mieres fatanges des doigtsavec 
les os du métacarpe ou du mée 
tatarfe, & autres. on 
Les jointures par charniere 
font quelquefois à deuxtêtes, & : 
deux cavites, comme la jambe 
avec la cuifle ou à trois têtes & 
trois cavitéz, comme l'avant, 
bras avec le bras & autres. 


De la nature des Ligamens. 


Trois ebes Les ligamens des jointures 
ces de liga- font de trois fortes; les uns ne 
mens aux fervent: ue de tuni e ik 
articulan FUN à re QUE. PAL ; 
tions,  fetenir la finoyie, & l'empés 


LISE 


ét 


des Malidies des. Os. $ 


Cher de fe répandre ailleurs 
‘que dans l’article ; les autres 


fervent de lien pour affermir 


Jes os , ou pour borner les 
mouvemens, comme les liga- 


“mens Circulaires des jointures 


* 


par genoû, les ligamens droits 
obliques , ou croifez dés jôintu- 


res par Charniere , dont il fera 


parlé dans le particulier. ‘Enfin 
la derniere efpece de ligamens 


comprend ceux qui dirigent les 


mouvemens , comme font les 
ligamens demi-circulaires de la 


partie fuperieure, & de l'infe- 


rieure du rayon, celui du der- 
ricre de lapophife odontoïde, 


& plufieurs antres. 


De la difpofition des Mufiles, 


Une connoiffance très-necef- Quelle 


faire au traitement des luxations, 


c’eft la difpofition des mufclesavoir des 


qui fervent aux movemens de 


l'article, ‘leur nombre, leur for- 


À ii 


, Trois efpe- 


se Trané, 
ee, & léur fituation; s’ils ont des 
tendons , ou'des aponevrolfes. 
II ne faut pas feulement connot: 
tre ceux qui font propres aux 
mouvemens d’une articulation 
mais encore ceux qui ne font ; 
qu'y pañer pour s'infgrer ail. 
leurss ce qui eft très-neceñaire. 
à remarquer, com me on le VGE= 


xa dans la fuite. 


Des Cartilages: 


Des cartilages, lesuns cou: 


ces de car: Vrent & rendent liffes & polies 
tiges aux les têtes &les cavitez des os; . 


articula=- 
ons: 


‘d’autres en televent les bords ; 


& il y en à qui fans appartenir à 
aucün des os articulez, font pla. 
cezentre les deux: on les nom- 
me Mitoyens; ce qui fe remar- 
que dans l'articulation de la ma- 


:Choïre inferieure, dans celle de 


la jambe avecla cuiffe , du cubis 
tus avec le carpe, &cç. 
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De la Sinovie. 


À l'égard de la finovie, où fçait Ceque c'eft 
qu’elle découle par de petites te so 
glandes voifines dés ligamens 5 | 
c’eft une liqueur un peu gluante, Glandes fi 
fort claire & tranfparente, qui noviales: 
tombe dañsl’articulation pour fas 
ciliter le mouvement. Lefuper- des 
 flu eft repris par des conduits OÙ ;bforban- 
glandes abforbantes , de même tes. 
que les larmes fuperfluës font Le 
_ teprifes par les points lacrimaux, sandes où 
que la limphe dés ventricules du ports abfor 
cerveau, conduite à la glande Ps de 
pituitaire par l’infundibulum, y parties. 
eftabforbée , de même enfin que 
. la limphe du picarde, celle de la 
cavité de la poitrine , du bas= 
ventre, & autres font reprifes 
par des glandes ou conduits ab- 
_ forbans , lorfqu'elles fe trouvent 
en plus grande quantité qu'il 
n’eft necefaire pour lubrifier ces 
parties ; & leur donner la facilité 
À iii] 


1:88. 0 à Faune  : 
_ de gliffer, & fe mouvoir les unes 
contre lés autres. 


Du paffage des Vaiffeaux. 


On do  Ondoit fçavoir quelle eft la 
confiderer Toute des gros vaiffleaux pour 
k pallage éviter de les compfimer, foit 
des vaii- | . 15 
feaux dan. dans les extenfions, foit dans l'ap- 
letraie- plication des bandages. Cette 
Len ds. Connoiflance fert de plus dans 
Uxations, ° \ ; ‘ 

certains cas à rendre raïfon des 
_ phénomenes ,à faire le pronof- 
tic, & peut determiner à tenter 
plûütôtou plûtard la redu&ion. 


…. Del graile. | 


La graife La graiffe eft aufli à obferver. 


: Rp  e pour la jufte application des 
pour l'ap- lacqs dans ceux qui font dans 
Ai, lembonpoint. Elle détermine 
& le regi: même fur les remedes generaux, 


me. - &-lechoix d'un regime plus ou 
moins fevere. 


des Maladies des 05, ‘$ 
1, % De la Peau, a | 


À l'égard de la peau, il faut y Fo 
Cconfidererles plis, les cicatrices, one 
playes,ulceres ; cauteres | &iles cicatrices , 
vices de conformation, comme, a es 
lespoireaux &rautres excroiffän: peau. : + 
ces , afin de les éviter, comme 
on fera remarquer dans la fuite, 

.« Sur ce qui vientd’étre dit, on 
peut faire les obfervations fui... 
yantes, : : His tante 257 
2°, Les articulations par char: nr 
nicre {e luxent difficilement, & parcharnie- 
leurs luxations font préfque tou- re les js 
iours incomplettes:, tant: parcë fx difici. 
qu'elles ont plofieurs ‘têtes, & les;prefque 
plufieurs cavitez, ce Qui fait que 0 


= incomplet 
elles fe touchent par beaucoup'tes & pour- 


de furface , que parce que leurs quoi. 
ligamens font en grand nombre, 
très-courts & très-forts: =: 

2°. Lesos joints parcharnieré 1e char 
ont-leur:mouvementborné à la nicres bor- 
flexion &à Lextenfon. +. né à le 


flexion & à 
V  l'extenfon, 


F0 : en “Traité st 
Dans LE 3°, Ceux qui font joints par 
Be fe tou- BenOU, N'ayant qu'une tête & 
chent par Une cavité, fe touchent refpec=. 
na tivement par beaucoup moins 
; de furface que les autres, 
Lesliga- 4°, Les lisamens des jointures 
See par genoû font plus lâches;moins 
moins forts forts, Moins nombreux que ceux 
us des articulations par charniere. 
* - $°. Les genoux ne font point 
de he bornés dans leurs mouvemens ; 
font point ‘ puifqu’ oùtre la flexion & l’exten- 
Heraezs fon ils font l'adduétion, l ta 
tion & la rotation. 
Ress articue 6e. Les fut 
fations par . genoux font toujours 
genoûétant chefs; c’eft à-dire, premiere ar- 
A be iculation desmembres, comme 
des mem- Oh le-voit par l'articulation du 
res, el bras qui eft Ja premiere de l'ex- 
aiment, tfémité fuperieure; par ccile du 
ik poignet, qui eft la premiere : 
des parties de la main; & par 
celle de la: premiere falange des 
doigrs la fécondetëêc la troi- 
fiémie font jointes par” charñiere 


Il en eh de même de l'éitrés 
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faité Eiéfadielrs excepté la pré- 
“Miere articulation du pied, qui 
eftune charniere, parce que le 
pied doit refifter plus: que la 
main pour foutenir le Be du 
Corps: 

Les genoux étant ak au chef 
des membres, font plus fufcepti- 
bles de luxation, puifque dans 
les coups & les chûtes , l'effort 
s'y doit faire fentir plus qu'ail- 
leurs. : 

7°. Par cette raifon, & par tou-  E  . 
tes celles que nous avons rap- xations font 
portées ci-deflus, il eft démontré prie Fes 
que les os joints par genoû {e qu’ Re 
luxent plus facilement que les 0 nierése 
joints par charniere. 

8°. On remarque auffi qu'ils SN ; 
fouffrent prefque toujours une fe Iuxent 
luxation complete , à la diffe prefue vous 
rence des charnieres qui ne fe rence 
luxent que difficilement, & qui à Far 
par cela même ne peuvent oies 
des caufés externes fe luxer en- Habieiez ; 
Fes ement qu'il n’en arrivede ter- P oiquoi. 

À V] | 
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Ÿ A S … - @ 
ribles accidens, fouvent la perte 


de la partie, & la mort même, par 


la rupture des ligamens , des se 


_ tendons, quelquefois des vaif- 
* feaux, & des téeumens. [1 fuffi- 
_‘ roit de confiderer le [long trajet 
que los joint par charniere , eft 
_obligéde parcourir pour fe luxer 
entierement, pour ne point s'é- 
tonner des defordres que caufe 
Ja luxation complette. | 
On obfervera encore que s’il 
n'arrive point,ou que s'il n'atrivé 
que rarement deluxation incom- 
plette aux os joints par genoû , 
c'eft parce que leurs têtes font 
exactement rondes, & les bords 
de leurs cavités fort érroits; de-là 
vient que la tête érant {ur le bord 
_wappuye préfqué que fur un 
point, d'oùelle gliffe ; ce qui fait 
qu'elle rentre quelquefois dans 
fa cavité, ou qu'elle fe jetre plus 
loin dans le voifinage. 
Les Auteur; difent cependant 
que l'os de la cuille & celui du 
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“bras peuvent fe. luxer plus ou : 
moins : célne doit pas toUjOUrS Los com- 
" s'entendred’une luxation incom: pletrement 
“pletre, mais d'une luxation com- pl 
plette, dans laquelle l’os entié- plus ou 
tement forti de fa cavité, peut moins de 
s'éloigner plus ou moins, pat Ja “es 
contrattion des mufcles, par la 
chûte du malade, pat les mouve- 
mens qu'il faitaprès fa chûte, ou 
parles épreuvesinfruétueufesde  : 
ceux qui ne font pas veriés dans 
la theorie & la pratique de ces 
maladies. à Ar ANT 
9°, La difpoñition & la force à Ge 
des mufcles, fert à rendre raifon fance des 
de la differente figure que pren. Puis 
nent les membres lorfqu'ils font xxions. 
 Juxez, à connoîtrelelieu oùs’eft . 
jettée la tête de los , indique les 
moyens faciles de la remettre 
dans fa place, & montre à dif- 
pofer, placer & graduer les for- 
ces qu'on employe pour les ex- 
tenfions , contré-extenfions & 
conformations. : 2 


RE . 


Necefité 
. de bien 
connoître 


les carrila- 


LES o 


ro. Îl ef utile d'avoir une 
idée jufte de la forme & figure 
des cattilages, particulierement. 
de ceux qui font mitoyens, & dé 
ceux qui forment Le rebord des 
cavités; parce que ceux-là peu 
vent fe replier dans le tems que 
Pon reduif l'os, & qu'il faut évi- 
ter de renverfer ceux-ci dans la 
cavité lorfqu'on y fait entrer la 
tête de l'os luxés : 
_ 21° La connoifflance de fa fi- 
novie qui coule dan$ l’articula- 
tion, n’eft pas moins utile: on 
fçait que cette liqueur fert à fa- 
ciliter le mouvement des jointu- 


res, de même que le vieux oing 


- Defordre 
@üe peut 
eaufer la 
£novie. 


facilite celui des roûes ; & que 
lorfque cetteliqueur s’accumule, 
fe corrompt,& s'épaillit, elle em« 
pèche le mouvemenr; quelque- 
fois elle joint & foude, pour ainfi 
dire, les os, ce qui caufe des an- 


_Chilofes ; ou bienelleles pouffe 


&les chaffe hors de leurs cavi« 
tés, çe qui fait des luxations fà< 


des Maladies des OS) ‘ts 
cheufes ; fouvent elle corrode & 
carie les cartilages , & même les 
n O5, d'oùil arrive des dépôts fuivis 
daccidens très-facheux. 


Des DIFRÉRENCES DES 
L UXATIONS. 

Note tirons les efpeces & dif- a Rs 
ferences des luxations de plu. ferences ‘ 
_fieurs chofes; fçavoir, de lar- se Le 
ticulation delos,dulieuqu'iloce 
cupe étant luxé,des caufes ca- 

pables de le luxer, du rems qu'il 

y aque l'os eft déplacé, & enfin 

des maladies & accidens qui AC« 

Soripagnent les fuxations, 


_ De Pefpece de articulation: 


F4 luxations à arrivent, les UNES Luxations 
aux os JSints par genoë, lés autre different 
Aux os joints par ch ê felon l'efs 

j p: arniére , au pece de 
quelles on peut ajouter les écar- ! atticulgs 
femens des futures, le HÉPRCE GC 


16 on TA ie eut 
ment des dents, & la feparation 
des os joints par cartilage. 

Du lieu que l'os occupe étant luxés 
be Les luxations fontou comple- 
occupe les TES, Quand l'os eftrout-à-fait fot- 
gl _ ti de fa cavité, ou incompletes, 

pierres où l0rfqu’il éft encore [ur le bord. 

_ incomplet- Lorfqu'il y a plufieurs têtes & 

%  Cavités,on nomme auffiles luxa- 

tions incomplettes, fi une des 

têtes fe loge dans la cavité voifi- 

Elles font ne, comme lorfque le condile 

temes ex CXterne du femurs’eft aliffé dans 
ternes , fa |a Cavité interne du tibia. 

paies p- Par rapport au lieu, on peut 

dire encore que la luxation eft 

: interne quand l'oseftietté en de. 

äd dans , qu’elle eft-externe quand 

ils’eft jetté en dehors, fuperieure 

_ quand il s’eft jertéen haut, & in 

_ ferieure quand l'os s’eft jetté en 

bas ; & l’on compofe ces noms 

quand la fituation eft combinée, 

… Comme lorfque l'os luxé a fuivi 


& 
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une diagonale qui l'approche 
également de la paitie interne & 


“fuperieure, ou interne à& infe- 
_ rieure , ainfi des autres. 


N 


Des canfes capables de luxér.. 


Les luxas 


:… Nous faifons deux efpeces de ; difle-. 


luxations ;.les unes viennent de rene parra- 

caufe interne , les autres de cau- P°T à leurs 

fe externe. Ait be 
Des luxations qui viennent de Diferen- 


! à ces des lu- 
caufes internes, les unes font pro- ,;tions qui 


-duites par la convulfion des muf- viennentde 


caufes if= 


cles, les autres par la foibleffe des 


ligamens,d’autre par la paralyfie 
aidée de la pefanteur du corps,ou 
du membre feulement, d’autres 
par les ferofités qui abreuvent & 
relâchentlesligamens. 11y en a 
qui font caufées par la finovie , 
qui chaffe latête de l'os de fa ca- 
vité, d’autres par lé gonflemenr 
de l’os même, comme.on le voit 
dans les rachitiques , dans ceux 


18... Tu oe 

qui habitent les lieux maréca: 
geux, & dans ceux qui travail: 
lent fur le Plomb, le Mercure & 
autres Mines, : | 


Des Maladies &r atcidens Qui accor< 
pasuent les luxations. 


Les lüxas - FU on 
ue ot Les luxations font dites fim2: 
imp PURES | x # 
cn ho ples ; fi elles né font accompa 


ou compli- nes d’aucunes maladies ni ac- 
és cidens fâcheux; on les appellé 
compofées, s’ilfe rencontre plu- 
fieurs os luxés ; & fiellesfontac 
_ £ompagnées d’apoftémes,playes 
ulceres, frature ; douleur im 
fupportable, fiévre , infomnie, 
€onvulfion , paralyfie , on leg 
nomme compliquées. 


… Des cavsss Des LuxATIoNs; 
Il faut neceflairement exami- 


ner les caufes des luxations dont 
nous avons parlé dans les diffe. 
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ferices ; nous commencerons 
par la premiere des caufes in- 
ternes , qui eft la convulfion 
permanente. | ER 
Il eff facile de concevoir que Comment 
files mufcles qui étendent (ide à CofruIr 
: _Gon pernas . 
partie, demeurent long-tems en. peut 
contraction, ceux qui fervent au caufer lu 
mouvement oppofé, ne pouvant #07 
plus le tenir en équilibre, latète 
-de l’os doit fe jetter. du côté des . 
mufcles relâchés , & le membre 
doit être emporté du côté oppo= 
fé par les mufcles qui font en 
convulfon; c’eftce qu'on voit 
fouvent dans les crampes. 
_ La foibleffe desligamens, aa foiblet 
paralyfie , & la pefanteur dunes dise 
à Mo | la pas 
partie, font de puiffantes caufes,a,fe &la 
de luxation; fi par exemple, lespefnteur 
ligamens de la jointure de l’hu-1" ui 
merus avec l’épaule font relâ-fantes cau 
chés , ou que les mufcles qui®s deluxe 
meuvent le bras fotent paralyti- 
ques, la pefanteur de la partie fera 
Jortir là tête de l’humerus hors 


‘30 Re | 
de la cavité de l'épaule, parce 
qu'alorsies ligamens ne péuvént 
la reétenir,&que les mufcles n’ont 
plus la force de foutenir le bras. 
Il faut remarquer que les liga- 
ments des jointures fervent avéc 
les mufcles à maintenirles os ar- 
ticulés , & qu’ils fe fuccedent 
dans cet office , comme pour 
fe delafer , de forte que fi quel- 
que ferofité épanchée abreuve & 
relâche lesligaments, onne doit 
S Comment »7 B. 

le relâche-PaS S'étonner qu'alors les os fe 
ne des luxent, quoique les mufcles ne 
D bas foient point paralytiques, parce 
ralyñe, & QUE CEUx-ci ne font point tou- 
paie jouts en contraction, & quela 
chement  pefanteur du membre agit tou- 
des liga- Jours, De même dans la paraly- 
re, quoique les ligamens ayent 
caufes de leur élafticité naturelle, il arrive 
lxations. des Juxations , parce que la pe- 
! !  fanteur du membre agiflant con 
tinuellement fur les ligamens , 
ils perdent bien tôt neceffaire- 

ment leur reflort, 
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L’amas de la finovie chaffe les lu ue 
os de leur boëre où cavité; cette fe in. 
liqueur à mefure qu'elle s’accu- tion, 
mule éloigne peu à peu la tête de 
l'os de fa cavité, ce qui eft caufe 
de luxation, & fouvent d’an- 
Chloe us qu bus 
: Les.luxations caufées par le Comment 
gonflement des têtes & des cavi-le 2. | 
tés des osarrivent auxenfans Du cures | 
taqués du rachitis, parce quedes ie 
dans le mêmetems que les tétestions. 
groffiffent, les cavités s’effacent 
parle même gonflement, d’où 
vient qu'il n’y a plus de propot- 
tionentre les unes &les autres, 
& queles os s’éloignent & fe lu- 
xent, [arrive la même chofe aux 
Juxations des enfans qui fe font 
par les efforts dans un accouche. 
ment laborieux. sa 
Un enfant ayant eu la cuite, tion 
demife par la mauvaife manœu- d’un.enfant 
vre que fit une Sage-Femme en 0 ae 
le tirant de la Matrice par lessment, de- 
i ? VCRUE, jn- 
Pifds, on nes En apperçut TL 


22e Traité ie 
en cinqans après. On me confulta 
" : pourfçavoirmonavis fur cequ'il 
falloir faire ; mon fentiment fut’ 
que cette luxation étoit abfolu- 
ment incurable pour deux rai- 
ons; 1°, À caufe de fonanciens 
neté, les récentes d’un mois ou 
deux fe gueriflant quelquefois ; 
“mais étant impoflible d'en gue- 
rir une de cinq ans. 2°, Parce 
qu’en naiffant toutes les parties 
offeufes font fi tendres qu'elles 
croiflent promptement & avec 
facilité; qu’en croiffant elles ac- 
quierent de la dureté, & ne con- 
fervent, ou ne fe donnent leur fi- 
gure qu’en fe moulant les unes 
fur les autres: ainfi la tête du fe- 
mur après cinq ans n’avoit plus 
fa figure ronde, & la cavité coti- 
loïde avoit dû s’effacer , n'étant 
plus habitée ; de maniere que ces 
deux parties qui devoient croi- 
tre enfemble, n'ayant pü fe mou- 
ler l’une à l’autre, & conferver 


les rapports que doivent avoir 
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les pieces qui compofent cette 
articulation, il étoit impofble 
de les remettre dans leur état na- 
AU Mur | 
I! eft certain que la tête du 

femur s’eft faite ; & s'eft moulée. 
elle-même une nouvelle habitas 

tion aux dépens des parties voi- 
fines du lieu étranger qu'elle oc- 

cupe. On doit même penfer que 

fi maintenant par quelque chûte 
violente, il arrivoit que cette 

Cuifle fe déplacât du lieu étrane 

ger où elle ef, le Chirurgien fe« 

roit obligé de la remettre dans 
cemêmelieu; car quoiqu’étran- 

8er, cinq années d'habitation 

lui ontacquis le droit de natura- 

lité, & la cavité cotiloïde, qui 
aütrefois lui fut naturelle, lui fes 

roit pour lors une’ place étrane . 
Fronel | _ Quelles 

J n’eft pas extraordinaire QUE fonties caug. 

les efforts , les Coups, & les chû-fes Gitets 
tes faffent des luxations , on le ere de, 


Voir fous lés jours; mais il n’en 
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arrive préfque jamais, que les 
membres ne fetrouvent éloignés 
du corps, comme nous le ferons 


remarquer dans la fuite, 


(Des SIGNES DIAGNOSTICS 


DES LUXATIONS,» 


Ces fignes font communs ou 


propres. Les communs font ceux 


qui fe rencontrent à toutes les 


. Juxations, & les propres font 


_Bignes 
communs ; 
qui font 
connoître 
les luxa- 

tions, 


ceux qui nous font diftinguer 
chaque éfpece. | 


Les fignes communs font la 
douleur&l'impuiffance du mem- 
bre, la cavité qui fe trouve au 
lieu d’où l’oseft forti, l'éminen- 


_ce qué l’on remarque au lieu où 


il s’eft placé: le membre eft plus 
long , ou plus court , & tourné 
d’une côté ou d'un autre, fuivant 
les differentes efpeces; ce qui 
fera expliqué fortau long, quand 
nous entrerons dans le détail des 


 fignes quifont connoître la luxa- 


tion 
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fon: complette ; Fincomplette, 
celle qui vient: de caufe inter 
ne, ou de caufe externe, foit 
qu'elles fe fafflenren haut, en bas, 
‘en devant, ou‘en arriere, 
La doutedt 
- On remarque que.la douleurs deu 
i&l impuiffance du membre font fance du 
non-feulement des fignes com- des ” 
muns , mais des fignes équivo- gnes équi- 
ques: ily a des gens fi fufcepti-voques. 
bles de douleur, que les moin- 
-dres leur font infuppottables, & 
alors limpuiffance du mouve- 
ment peut bien naître de la crain- 
te de fouffrir : au contraire il y a 
des gens qui fapportent les dou- 
 lebrsavec tranquillité, & qui fe 
‘laifféne. mouvoir les parties lu 
- xées fans LG PRES 


+ Des a ons de la lxation ÉrRCONS « 
” Gus Le ir plettes 


°£e ar der FAURE PER Quatre 


fut a plus éminent. qu'il ne doit one ‘Qui 
être: 


fs. sr diftin- 
Tome I, LIRE D 


26 Traité 
guer la lis sn) Le de ne change 
Xationl in- 
cemplette. prefque pas de figure, ni de 
longueur. . 
3°. Lapartie ct prefque indif- 
teute ou pour mieux dire,n' eft 
pas plus difpofée à à fe mouvoir 
d’uncôté que d’unautre; ce qui 
-n'eft pas de même à la luxation 
compléter 
4°. Les douleurs font. plus vi- 
-Ves: que dans la luxation com- 
-plette. Rendons raifon de tous 
; -ces faits. | | 
paye Le lieu de. l'articulation eft 
Pamiodiee plus éminent: qu il ne doit être, 
tion et parce que la tête de l'os s’eftéle- 
D vée fur le rebord de la cavité ; : 
__ “&iqu'un osdemisen partie, & 
porté fansiquitter entierement 
l'articulation, versune de fes ex- 
; . tremitez ou vers un de fesbords, 
doit neceflairement y faire une 
‘faille 
Pourquoi‘ JLe-meribré.ne change pref- 
Ja figure du 
membre ch AUE pas de figure nide longueur, à 
| É chan- parce que la tête de l'os nes é- 
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loigne prefque point du centre 
de lacavité, ou beaucoup moins 
que dans la luxation complette. 

La partie n'eft pas plus dif. he 
.. pe Le a la partie fe 
_pofée à fe mouvoir d'un côté he ind. 
que d’un autre, à caufe que À AR am : 
mufCles font prefque également de "95 c6- 
tendus, vû que l'éloignement de 
l'os n’eft pas aflez grand pour 
changer confiderablement la 
diftance de leurs attaches, Pourquoi 
… Le malade a des douleurs bien la luxatiow 
le +. incomplets 
plus vives que dans la luxation te peut être 
complette , particulierement plus dou- 
Jorfque les rebords de la cavité “ibaes 
font élevés, parce qu’il y a une completté. 
plus grande tenfion dans les li. 
_gamens & les mufcles, lorfque 
la tête de l'os eft fur le rebord de 
fa cavité, que quand elie en eft 
entierement fortie ; ce qui n'eft 
pas tout-à-fait de même fi les 
bords de Ia çavité {ont moins 
élevés. Re de * 


Pourquoi 


#04 


Bi 


Ps 
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jo © Des fignes de la luxation de canfè 
- nterne . 


Signesque x, La partie eft chancelante | 
les Auteurs Ne F 
donnes comme fi elle étoit fufpenduë 
“pourcon- parun fil, parcequ'ils y trouve 
noitre les tofjours paralyfie , qui quelque- 
de caufe n-fois eft la caufe de la luxation: 
eme  &d’autres foisen eft l'effet. 
| 2. On fent un efpace ou vui- 
‘ de autour de l'articulation , en- 
tre latêre de l'os & la cavité qui 
le reçoit; ce qui eftune fuite de 
Ja paralyfie, de la relaxation des 
Jigamens , & de la pefanteur de 
_ Ja partie qui tend à éloigner les 
_ pieces articulées les unes des 
AUETES ss ouud 
3. L’os fe reduit facilement ; 
. & fe déplace de même, parçe 
que les ligamens & les mufcles 
RJANCRRIOS JEUFFEROE, ne pen 
vent s’oppoler à la reduétion, 
- ni retenir la partie quand onfa 
seduite, | | 


x + 


par fa pefanteur. 
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4. Lapartie eft plus longue ; 
parceque les mufcles ni les fi 
gamens ne font plus leur office, 
& que le membre eft entraîné 


Ces fignes font ceux que nou A ae 
ont donnez les Auteurs, mais ils éonvien- 
“ne fuffifent pas, puifqu’ils ne fe pese 

: si .luxations 
rencontrent qu'aux luxations QUides barre 
arrivent aux extrémitez parla pa-mités pat 
ralyfe des mufcles & la relaxa-® pes cs 
tion des ligamens. Il faut donc ion des li- 
faire connoître qu'il ya des fi-gamens\ 
gnes qui marquent la luxation Ne Ft 
 cauféepar la paralyfie; qu 11 Y En de particu- 
ad’autres quifont connoître cel-"ers pour 
: » 0 ï cnacune 

de qui arrive en conféquence jee autres 
de la convulfion; & enfin qu'ilcaufes, 

y en a qui montrent que la feu- * 

le relaxation des ligamens, l’a- 


_ bondance de la finovie, ou le 


gonflement des os, font caufe 
de la luxation. | à Si 
Les fignes que la luxation eft Signes de 
caufée par la paralvyfie , font d'eranie 
: P : P l ir 2 caufée par 
maigteur de la partie ; il n'y alaparalyfie 
B ii 
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_ fouvent que peu de douleur 3 


los {e reduit facilement, & il 
eft difficile de contenir los [Ce 


duit. 


Signes de Les membres luxez par la rela- 

xation des ligamens fans au’il ÿ 
la relaxa- ait paralyfie aux mufcles, ne font 
“ondes point maigres; il y a douleur, 


la luxation 
caufée par 


bel gonflement de l’article, le mem- 


fic. bre s’acourcit,& fouffre toutesles 
 Mmauvaifés conformations que la 
contraction des mufcles caufe. 


dans les autres luxations. 11 ne 

faut pas moins de force pour re- 

duire celle-ci, qu'il en faut pout 

_ reduire les luxations de caufe ex- 

2e terne, & l’on a befoin de banda- 
8es plus forts pour les contenir. 


Signes de‘ La Juxation produite par la 
1a luxation 


caufée pa Convulfon, eft accompagnée de. 


la convul- douleur lorfqu’elle commence, 
ia lorfqu’elle fe fait, & lorfqu’elle 


eft faite : la difficulté de la res 


duire eft grande. 


Signes de On Connoît que la luxation eft 


la luxation 


caufée pa CaUfée par l'abondance & J'é 


L 
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paifliffement de la finovie, lorfe amas & 
quül eft impoñlible de faire en- er da 
trer l'os dans la cavité , quoi: finowie. 
qu'il foit facile de le porter juf= 
ques & par de: là fes bords : d’ail= 
leurs on fent de la refiftance en 
voulant l’obliger à y entrer, &c 
on entend un bruit femblable à 
celui que lon fait lorfque l'on 
pétrit de.la terre AU Se 

Les luxations caufées: par le Signes de 
sonflement des têtes & des ca-  -. 
vités des jointures,fe manifeftent par le gon- 
aflez par le volume extraordi-flemen:des 
maire de l'articulation. Comme °* 
il eft rare que cesluxations foient 
complettes, la pofition du mem: 
bre ne fe trouve pas beaucoup 
changée. & | 


Signes qui montrent le lieu que l'os 
… OGCHPEs 


Les os fe luxent en devant 5; 
enarriere, en dedans, en dehors, 
gn haut ouen bas, & chacune 

AB 


SR. AO UN TNA 
_de cesluxations fe diftingue par 
.… des fignes fuivans. | : 
L'exrémi- C’eft une regle generale, que 
| °. quand un os eft luxé, l'extrémité 
fée à la lu- Oppofée à la luxation fe tourne 
xitionfe du côté oppofé au lieu qu'oc- 
oursdu eg. CUP la tête luxée, Si l’exttémi- 
té oppofé à tÉ de l’os oppofée à celle qui eft 
la téte lu- Geboîtée , fe tourne en‘dehors ” 
xée& pour- : # 
quoi, laluxation eften dedans; fi elle 
° + fé tourne en dedans, laluxation 
eft en dehors, & ainfi des autres, 
excepté dansles luxations cau- 
fées par la paralyfie, 

Pour comprendre ce que je 
viens dedire, il fuit de refle- 
chir que los en fe luxant s’ap- 
proche de lorigine de quelques 
 mufcles, & s'éloigne de celle de 
quelques autres. Ceux de qui. 
l'os s'approche, doivent être re- 
Jâchés, & confequemment fans 
aétion; ce qui neceflairement 
doit donner lieu aux autres de ti. 
rer la partie de leur côté; d’où il 
füit çlairementque fila tête de 
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T'os dubras fe jette en dedans, les 
mufclés qui peuvent élever le 
bras agiffant feuls, le coude de- 
vra être tourné en dehots. 
_ Sile membre eft plus long, la 
Juxation eft en bas, s’il eft plus 
couït, la luxation eften haut. Il 
ÿ a une infinité d'autres fignes 
qui font propres à chaque pars. 
tie luxée, & dont nous ne parle 
tons que dans le particulier des 
ANR, Ag, 


| Des ACCIDENS DES. + 


LUXATIONS. 


Les ac debs qui ldéompa Out font 


gnent les luxations , font la dou 


lesaccidens 
qui accom- 


leur , la perte du mouvement proie 
les mouvemens convulfifs, Ja "*"#"°"% 


. paralyfe, l’infomnie, Pinflammas 
tion,la gangrene,le craqueñent, 
l'anchilofe , l'engourdiffement, 


&tautres, que nous expliquerons 
dans la fuite, 


By 


34. 0 TRAME 
A PHOR ISMES 
Srnvans au PRONOSTIC 


Des Luxari ons, | 


ps Les luxations des chérrtes 
tes font plus dangereufes que 
celles des genoux. 

2, La luxation complette eft 
plus dangereufe que Jincom 
plette. 

3. La luxation de caufei inter 
ne fe guérit plus difficilement 
_ que celle de caufe externes & 
très-fouvent elle eft inc:rable 
par la difficulté de détruire la 
caufe. | 

4. Les vieilles luxations {ont 
plus difficiles à reduire & à gué- 
. tir que celles qui font recentes, , 
Sig “Celles qui font Feconpes 
gnées de fra&ure, d’anchilofe } 
d’apoftéme, playe , ulceres , & 
autres maladies, font très- dans 
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gereules, parce que chacune de Aphoñ® 
nes pour (4 

ces indifpofitions demande une ,;cnoftic 
cure particuliere , qui fe trouve des Juxa- 
fouvent plus ou moins contraire ans 
à ce qu” il faudroit faire pere Les 
medier à la luxation. 

6. Les: articulations qui ont 
quantité de mufcles feluxent & 
fe reduifent difficilement, par-, 
ce que le coup ou la châûte doi 
ventforcerles mufclespour pou- 
voir déplacer l'os, & que pour 
le remettre dans fon lieu, il faut 
vaincre leur Fhianes , &lesal- 
longer. 

7. Les jeunes gens ; & les 
_ femmes fe luxent plus. facile- 
ment les membres ,.que les per 
fonnes âgées & les hommes ro- 
buüftes; parce que les mufcles 
font plus foibles dans les uns ane 
dans les autres. : 6. 
8. Plus les membres Con dif. 
ficiles à fe luxer , plus leurs luxa- : 
tions font douloureufes ; parce 
que les ligamens , tendons & 

_ Bv 


ge. 107 cyrés 


"Abhorif- 3 
phorf piufclés Autor ‘de plus vioi 


mespourl 
pronoltic lentes diftenfions. : 


_ des luxa. 9, Sile malade fouffre de gran< 


ti Ar 
sie, des douleuts dans le lieu de l'ar- 


ticulation, : après! que le. Chirur: 


_gien a fait. fes efforts pour ré= 


_ düire l’os luxé, ‘c'eft une mar- 
que que la réduétion n’eft pas 
_ parfaite, que quelques tendons 
Où ligamens ont fouffert diften- 
_fion, ou bien que la, têre de l’os 
preflé‘entre elle : & la cavité, 
quelque portion dé ligament, 
ro. Les luxations caufées par 
l’amas de la finovie, font plus dif= 
ficiles à guérir, qui celles qui 
font caufées par larelaxation des 
ligamens , parce qu'ileftplus dif- 
ficile aux medicamens de pene- 
trerjufques dans l'article où {e 
trouve la finovie, que d'en pe- 
netrer les bords « où s fobE les-hi- 
gamens. 
11. Les late den plut 
tes qui arrivent aux enfans ra« 
| chitiques, fe guérifient quand ils 
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fe dénoüent, pourvi que fon PRE 
empêche qu'ils ne marchent Ex-pronofic 
ceflivement. Les complettesdes luxa- 
font incurables,. 

_12. Les enfansnoüez quitom- 
bent, fe rompent plütôtlesmem- 
bres qu’ils ne fe les luxent, à 
moins qu'il n'y ait déja quel- 
ques difpofitions à la luxation 
par caufeinterne, & cela parce 
Que leurs os font moux, qu'ils 
plient, & ne peuvent pas refifter 
aflez contre l'articulation pour 
que l'os forte de fa cavité. | 
_ 13. La luxation caufée par la 
paralyfe ou par la convulfion , 

Eft une maladie moins fâcheufe 
que fa caufe ; elle fe reduit avec 
facilité, & fe déplace de même: 
onretient difficilement l'os dans 
 fà place. | ue 
14. Celle qui eft la fuite d'une 
paralyfe, eft infiniment plus lon- 
gue à guérir, que celle qui vient 
à la fuite des convulfions. 
* Nous entrerons dans le détail 


. 48 Ah où 
du pronoftic, lorfque fous tra. 
terons des luxations en particus. 
lier. > +: 
Dé tA CURÉ DES LuxATIoNSs. 
Froisindi- Les fuxations nous indiquent 
cations £- trois chofes en general pour leur 
neralesdans . ; 7 à 
Bicure des Cure. La 1°, eft de reduire l'os 
latins. fuxé. La 2° de le maintenir re- 
duit. Et la 3°. de corriger les ac< 
cidens prefens, & prevenir ceux 
quipeuvent furvenir. 
Il n’eft pas toujours poflible 
de remplir la 1°. indication, qui 
eft de réduire l’os luxé, & qu'on 
nomme curative, parce qu'elle 
indique précifément ce qu'il faut 
faire pour guérir la maladie. Les 
_ complications fuivantes s’oppo=. 
de fent à la réduétion. 
_ Contrindi. S'il fe trouve fraéture , gran: 
Do D tenfion , contufion profonde, 
empécher il eft impoffible de réduire la lu« 
dhielk xation, Parexemple, fi l'os du 
UE bra, eft café dans{on milieu & 
luxé dans l'épaule, on ne peus . 
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faire les extenfions convenables 
pour le réduire, &il faut abfo- 
lument abandonner la Iuxation, - 
di ce n’eft lorfque la tête de l'os 
preffe fortement les gros vaif- 
feaux: dans ce cas l’on doittout 
tenter plütôt que de differer la 
reduétion. . 

= Lorfqu’il y a un gonfiement à 
loccafon d’une contufion pro- 
fonde , & non par la preflion 
que pourroit faire la tête de 
l'os luxé fur les vaiffeaux, & au- 
tres parties, il fautavanttoutre- 
medier à la tenfion,contufion,ou 
gonflement , tant parce que ces 
accidens font fâcheux par eux- 
mêmes, que parce qu'ils empé- 
chent de faire les extenfions ne- 
ceflaires, & que trés fouventils 
rendent la connoiffance de la 
maladie dotueufe , & difficile : 
mais fi le gonflement vient de la 
preffion des vaifleaux fanguins ; 
| par latête de l'os déplacé, il faut 
Je réduire au plürôr, & par-là o® 


Li 
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fait Cefler le gonflement, ù 
La vivedouleurn’empêche de 
faire la reduction für le champ ; 
_ que quand la fituation étrange. 
_ ré de l'os luxé, n’en eft pas la feule: 
RU de : 
FR © I ya trois chofés à faire pour. 
pour redui-réduire l'os luxé , fcavoir, l'ex 
10% ” tenfion , la contre-extenfion, & 
la condüite de l’os dans fa cas 
Ro us ÿ À 
eo Nous appellerons extenfion;. 
fion & con-le mouvement que nous faifons 
pr pour tirer la partie malade à 
"7 hous; & contre-extenfion, l’ef- 
fort que nous faifons pour 
tirer la partie malade vers le. 
CGfps, ou pour retenir le Corps,: 
crainte qu'il ne fuive la partie. 
malade, lorfqu’on la tire pour l’é- 
:  *endre, | 
Rte Pour être pleinement inftruit 
_operations. für Ces deux operations, il faut 
fçavoir pourquoi, avec quoi on - 
les fait, ce qu'ilfaut obferveren 
Jes faifant, enfin Les fignes ou les 
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marques qu'elles font faites avec 
INCCS. : 
_ On fait l'extenfion &la con< Pourquoi 
tre-extenfion, pour mettre la prie fie 
te de l'os au niveau de fa cavité 
naturelle, afin de, pouvoir y. 
conduire facilement... 

On fait ces deux opérations Avec qui 
par foi-même , ou par le fecours on les faits 
. de ferviteurs, & l'on fe fert des 
mains feulement, des lags ou des 
machines. Onles fait foi-même, 

uandon reduit la machoire in- 
ferieure, les doigts, le poignet, 
le pied, & quelquefois le cou 
de , ou même le bras ,oula cuit | 
fe , quand on les reduit avec 
le talon. En toute autre oCca- 
fion, il faut des aides , lefquels 
agiffent avec leurs mains feu 
_Jement, quand une legere ex- 
tenfion fuffit , avec les lags lorf- 
qu'il en faut une plus forte où 
enfin avec des machines, quand 
les mains, niles laqs ne fuffifent 
pass 
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A Les circonftances que l’on doit. 
faire. obferver en faifantles extenfions, 

: & contre-extenfions font, 1°. 
Arret Que le corps foit retenu, ou pouf. 
‘extenfon {Ë par une force égale à celle 
doit étre € avec laquelle le membre fera 
gale ace >; . : 
de l'exten- ré, fans quoi la plus foible ce. 
fon, dant à la plus forte, l’extenfion 
.feroit imparfaire. | Stan 
2°. 1 faut, aurant qu’il eft poffi-. 
ble, que les forces quitirent pour 
Les Rresfaire l’extenfion & la contre-ex-. 
Fon & tenfion, foient appliquées aux . 
la contre- Parties mêmes qui font luxées, 
to fans quoi elles font inutiles, &fou- 
… étre” appli-VEnt nuifibles ; par exemple , fi 
quées aux l’on veut faire la réduction de la 
Mes qui Juxation du bras, ilfaut tirerle 
font luxées, bras même, & non pas l'avant. 
Bras, repouffer ou retenir l’épau- 
le, & non pas le corps, parce 
qu'une partie de là force fe pere 
droit dans l'articulation du cou- 
de, & danslesattaches de l’omo- 
platte; on feroit des extenfions 


violentes ; Qui interefleroientles. 
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ligamens & les mufcles de ces 
parties qui pourroient n'avoir 
pas affez de force pour ‘rélif- 
ter. ui 
3. Les forces de côté & d'au-L'extenfion 
tre doivent être proportionnées À 2. 
à l'éloignement de la tête de l'os, fon doi 
 & à la force des mufcles qui Jevent:ene 

“ do EE: proportions 
retiennent; car il faut moins des à lé 
force pour ramener un os à fa ca-ioignement 
vité, quand il eft au bord Fer ; 
 lorfqu'’il s’en eft éloigné de trois nufclese 
ou quatre travers de doigts: Il 
faut auffi tirer avec moins de for- 
ce, lorfqu’il s’agit de reduire le 
bras que quand'il faut reduire la 
cuifle , parce que les mufcles de 
la cuiffe font plus forts que ceux 
du bras. ni 

4°. Il faut que la partie foittel-, La Pré 
lement fituée , que les mufcles Le sé de tas 
trouvent également tendus, fansgon que les 
quoi ceux qui feroient le PRET Les 
en ‘contraétion, feroient tropiementtem 
de refiftance, & diminueroient ls 


la force de l’extenfion, outre 
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“qu'ils pourroïent fe déchiret, 
L'extenfon 50° Îl faut que l’extenfion foit 
doitfe fiirefaite peu à peu, & par degré, de 
FEAR Dette rompre les mufcies par 
!  Uneextenfion trop forte & trop 
. prompte. ru. 
H Put gi 6°, On doit guarantir les par- 
Do f. ues furlefquelles on applique les 
lefquelles lags , ou machines qui tirent, ou 
is Qui pouffent; pour cet effet on 
que les laqs . 
ou machi- ES garnit decouflins& de CcOoM- 
nes. prefles,& on en applique parti- 
_Culerement aux deux côtez de 
la route des gros vaiffleaux. On 
doit s’en fervir aufli aux endroits 
_ oùil ya descontufions,des exco. 
riations, des cicatrices, des cau- | 
teres, &c. pour éviter les impref. 
fions fâcheufes , & les déchire. 
mens qu'on pourroit y caufer, 
Enguelen= 39, On doit placer les lacgs le 
mn plus près des condiles, ou autres: 
leslacqs. éminences capables de les rere- 
. nir en leur donnant de la prife, 
. parce qu'ils glifferoient & ne fe. 
roient d'aucun effet, {ionles pla- 
çoit ailleurs, - 
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8.Onlésliera plus fort à ceux!l faut “1e 
qui font gras, pour s’approcher os 
plus près. folide du membre ;,asx pcrfone | 
fans quoi la graife feroit obfta-"* grafñess 
cle à la fureré du lag, qui gif 
feroit avec elle par deffus la 
membrane commune des ré 
cles. : 

Lesfignes he nous montrent Signes qui 
que les extenfions font fuffifan-monen 
tes, font 1°. Que les lags qui ti ‘a ef lue 
rent à contre-fens, [e font fuffhi-ffañte. 
fainment éloignés les uns des au« 
tres. 2°. Quand une partie luxée 
efl en fituation liée & attachée, 
prère à étreétendué, les mufcles 
paroiffent, parce. qu'ils. fe gon- 
Bent , & femblent fe préparer à 
tirer pour s oppofer à l'effort au- 
quel le malade s'attend de la part . 
du Chirurgien, ou dés machines 
dontilfe fert; mais fi dans l’effort 
de l’extenfion. les mufcles s’af- 
faiffent , & s’alongent , c’eft -un® 
figne que l'os prend le-chemia 
ge la çavité d'où il. eft forti, & 


&6 SO ARHATE. | 
que lés extenfions fuMfent. 
Conduire Quand on reconnoît que les 
de l'os enmufcles font fuMifamment allon: 
Bel. gez, on conduit l'os dans fa boëte 
_ ou cavité, avec les mains ou les 
machines, en faifant lâcher dou- 
cement ceux qui tirent, afin que 
-. «Pos fe replace. | 
nous {ln'eft pas toujours neceffäire 
les pouller de les poufler, comme il eft re- 
commandé parles Anciens, car 
" les mufcles & les ligamens qui 
n'ont pas été trop forcez, retirent 
l'os avec force lorfqu'ils ne font 
plus étendus par les laqs ou ma- 
chines, & c’eft ce qui fait le bruit 
que l’on entend pour l'ordinaire 
dans le tems de la reduction. 
ange" Il feroit même quelquefois 
d'abandon jange d'abandonner l'os à 
ner l’os à gereux d'aba 
toute l'ac-toute l’ation des mufcles: on 
tion ds courroit rifque, 1°. S'il ya unre- 
mufcles : 
dans le bord cartilagineux, de le renver- 
tems de #fer en lâchant tour à coup les 
FM Jagss ce qui pourroit caufer une 
anchilofe , ou qui rendroit au 
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‘moins le mouvementtrès-difi- 
-cile; celaarriveroir particuliere- 
“ment à la luxation de [a cuiffe, 

2°. Quand mêmela vireffe dure 
tour de los ne romperoïit pas 

le rebord cartilagineux, la tête 

de l'os feroit une grande contu- 
fion aux cartilages de part & 

| d'autre. ( ; 
JI eft donc neceffaire de con- 
: duire l'os doucement , au moins 
Jufqu’à ce que l’on foit aflüré 
- qu'il prend bien la route de fa 
cavité , dans laquelle on a quel- 
- quefois de la peine à le faire en- 
"trer, & d’autres fois il y rentre 

de lui-même, | do 
Cette route n’eft pas toñjours Route par 
le plüs court chemin que puife enr 
prendre l'os pour rentrer ; mais duire loss 
g'eft celui parlequelil eft indi- 

- qué qu’ileft forti de fa cavité. On 

eft obligé de luivre ce chemin, 
quand même il ne feroit pas le 

_ plus court, #ant parce qu'il éff 
- déja fraïé par la tête de l'os -lu- 
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xé,que parce qu'il conduit à l’ou. 
verture de la poche ligamenteu. 

: fe qui a été faite par la fortie de 
la tête de los. Si on ne fuit pas. 
ce chemin fraïé , on en fait 
un autre, avec peine pour l'o- 
pérateur, & douleur pour le ma 

__lade. De plus, la tête de l'os arri- 
vant à fa cavité par un nouveau 
chemin, netrouye point d’ou- 
verture à la tunique ligamen. 
_ teufe, elle la renverfe avecelle 
dans la cavité, ce qui empêche 
l'exaéte redu&tion, & caufe des 
douleurs, des gonflemens, in- 
flammations, dépôts, & autres- 
accidens funeftes. ds 
. Gaufes qui Les caufes qui rendent lin- 
Te troduétion de l'os diflicile, font | 
tion de l'oslesglaires qui fe rencontrentdans 
difficile. ]a cavité, ce quiarrive aux vieil- 
les luxations ; ou bien le rebord 

de la cavité rompu & renverfé, 

ou enfin l'air dont la cavité fe 
trouve remplie. Si le cercle du 
Higament n'eft pas rompu, fair 

| s’oppofer a 


=— 


| moins necefäire dans les luxa- 


E ges, {l'en faut abfolument dans 
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#'oppofera à l'introduétion de 


Los, parce que latère s’applique. 


ra avec aflez de jufteffle au cercle 
ligamenteux, pour que l'air ne 
puiffe fortir que par une impul- 
{ion violente de la tête de l'os; 
& c'eft cet air prefé & chañé 
Qui fait le bruit que l’on entend 
jouvent en reduifant les luxa- 
tions. | Foi LA 

La 2°. Indication qu'on doit Il faut 
remplir dans la cure desluxations, maintenir 


> 


’ ë po los reduit 
c'eftde maintenir l'os réduit par perles baue 


2e. indicas 


| l'application des bandages, &dages & la 


par la fituation. Li as R 
L'application des bandageseft Bandages 

plus necef- : 
: ” faires dans 
tions de caufeexterne, que dansles luxa- 


‘lnsoti A ue tions de 
les luxations de caufe INTCINE fe inter- 
parce que dans les premieres ne que dans 
les mufcles retiennent la par-celles de 
ti : ui les bañda caufe ex- 

e mieux que tous les banda- 
les fuxations de caufe interne, 
particulierement à celles qui 
font caufées par la relaxation des 

Tomel, 16 


se Te 

ligamens ou par la batahiis êc 
la mêmenecelliré fetrouve dans 
lesyicilles. luxations de caufeex- 


terne, où il eft furvenu paraly- 


fie, ou difpofition à à lanchilofe. 
li faut aufli que le bandage foit 
un peu plus ferré que celui dont 
on fe fert dans les luxations de 
caufes externes & recentes, ‘par- 
ce que dans la plüpart de cel- 
… les-ci, le bandage n’eft que nu 
_Contenir les EU tue à êT les 

| medicamens. | 4 


Avec quoi . Ces bandages fe font avec dé 

fe font les 

. bandages, 
0 qui font plus où moins longues, 


felon qu'il.eft néceflaire pour 


tetenir l'os, ou feulement les: 


comprefles & défenffs qu'on 


applique fur la partie malade. : 


or PA Cale fituation.,. on entenda 
s 
dir corps & Manjere de placer à à propos tout 


. dela partie Je corps; ou la partie feulement.. 
La fituation de tout le corps eft 


dans les lu- : 
: xATIVAS, 
d'être couché dans toutes leslu- 


| Aatioñs dutronc, ou dessextré- 


ape bandesroulées, : 


ti 
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mités inferieures ; mais il n’eft 
pas neceflaire quele malade gar- 
de le lit dans les luxations de la 
mâchoire, & des extrémités [u- 
perieures. | 

Pour ca la partie oit #È f= Conditions 

tuée , plufeurs chofes font ne- re 
Cefaires. 1°. IL faut que les, mu à ati de 
cles foient autant relachés. qu'il 8 de la partie 
REUY ent l'être; qu'ainfi , par ex-!" 
emple , les mufcles é étant tendus 
& dans la flexion &. dans l’exten- 
fion, on donne une ftuation 
moyenne dans laquelle la partie 
foit autant fléchie, qu ‘étenduë. 
20. Le membre doit être égale- 
ment appuié ; car fi quelqu’ en- 
droit portoit à faux, les _mufcles 
reroient effort p pour le foûtenir, 
&: fuppl cer au défaut de l’appuis … .+ 
ce qui pouroit caufer de la dou- . 
| leur, & faire de peuveau fortir: 
| Jos de fa caviré. 3°. I] faut que 
| Japenten Fe pasle retour 
| des liqueurs , parce que fi l'ex- 
| trémité du membre bleflé étoit 
| Ci 


s2 .Wraué 
trop baffe,il poutoit arriver gon- 
flement, tenfion, dépôt& abf- 
ès. 4°. Il eft necefñaire que ce 
qui fert à appuier la partie foit | 
molet , afin quela maladenefoit | 
_pointincommodé, ce qui l’obli- 
geroit à des mouvemens très- 
nuifibles. s-. La partie malade 
doit être füre & ftable, & l’on 
fent affez pourquoi. Cetre fureté 
dépend de la folidité du lit pour 
les luxations du tronc & des par- 
ties inferieures, & de la regula- 
rité de lécharpe, pour celles des 
‘parties fuperieures. Onobferve- 
ra qu'il faut coucher le malade 
de maniere qu'on puifle le pan- 
fer commodément, ainfi l'on 
placera le côté malade vers le 

- : bord du lit. 

3e Indie La 3°, chofe effentielle à ia 
Carreaion Eute des luxations, eft de detrui- 
des acci- re les accidens prefens, & de 
Le ; parent ceux qui peuvent fur- | 
: venir. Je vaistraiter chacun de | 


luxations. 
ges accidens : je commence paf 
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la douleur & la perte ou le vice 
du mouvement. Re 
J'ai dir dans le general des 11faut re 
fignes, qu'il ne falloit pas regar- A 
der Ja douleur ni le défaut du ; Pimpuif- 
mouvement comme fignes cer-fance di 
fains des luxations ; mais ils: en jan ; 
fonttoujours accidens.L’impuif- ceffene 
fance de mouvoir le membre porn; 
eut venir en confequence du \ ANT 
feuldéplacement des os, bubien 
ne dépendre que de la crainte de 
fouffrir, une perfonne très-fenfi- 
ble évitanttoutes fortes de mou- 
vemens douloureux; mais dans 
: Pun & dans l’autre cas elle ceffe 
pour l'ordinaire de même que la 
‘douleur, quand on a réduit l'os : 
je dis pour l'ordinaire , puifque 
quelquefois la douleur, & l'im- 
_puiffance qui'en eff la fuite, fub- 
fiftent, quoique l'os foit réduit, 
parce que le grand tiraillement a 
pu caufer des allongemens con: 
fiderables, ou des ruptures desfi- 
bres dans leésmucles,&les par- 
: E ii} 


54 raie |: … ; 
ties nerveufes. Alotson aurare-. 
COUrS aux remedes que nous al- 
ons propofer pour les contu- 
à fions. mn he ae 
ment des … MY 4 fouventde fi fortes con: 
contufñons.tufions,qu’elles font des tumeurs 
| & des boffes douloureufes. Dans 
ce Cas on fe fert de la faignée 
des AHarcotiques ,& on applique. 
für la partie des cataplafmes, lie 
nimenss fomentations & autres 
topiques qui doivent être émol- 
liens, anodins & refolutifs. 
Mouve Les monvemers convulfifs 
nées on font Caufés par le tiraillement 
vuififs cef- su 
fent quand des nerfs ou parties nerveufes, 
fes ef re- mais ils ceflent ordinairement 
cure lorfque los eft réduit. 
, Comment Lafiévre furvient quelquefois 
re à “par fa douleur vive. Souvent el- 
‘dans les lu Je h’arrive que.le.3f. 4°. où $°. 
xations.  jOur,.& dans ce cas elle eft ex- 
. Citée par lirritation que caufe 
Quelque matiere infiltrée, . ou 
épanchée, où par l'inflammation 
quin'eft jamais fansfiévre.On ap 
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päife le tout par degéandes fai- | 
gnées, la diérte ; & autres rétne- 
des generaux : on applique für la 
_païtie des ropiques émolliens & 
refolutifsquine-bouchent point. 
les porés:; &vaufquels on ajoûte 
lés anodins & narcotiques,qu'on 
fait même prendre interieure- 
“ment. : ALPINE he 
… La gangrene n'arrive pas à Ce 
Vendroiomémen da NTHaION, ne Errive 
mais toujours:plus bas ; à moins aux Lee 
qu'iln'y ait playe. Elle"eff cau- . 
fée par la compreffion des nerfs 
& des vaiffeaux fanguins, de mé- 
mequelaparalyfe,cequifé voir 
dans lesluxations dés vertébrés, 
&.partout ailleurs où les os lüu- 
xés comprimett les vaiffeaux, 
& empêchent la diftribution- du 
-fang ,& des efpritsanimaux. | 
Le meilleur moyen d'éviter Moyens 
la gangrene, c’eft de faire la re- Done 
duétion; maïs fi les os ont été 
 Jong'téms démis, ou qu’énles 
_réduifant on ait meurtri les par 
; CE ii} 


ties ; la gangrene peut furvenir, 

& alors elle demande une cure | 

_ patticuliere, qui fe trouve am- 
_ plement décrite dans la Chapi- 

_ tré de la luxationdes vertebres, | 
_Caufes du Le cliquetis qui fuit les luxa- 
Us ons €ft caulé par la difette de 
_xations lafinovie, ou par fa trop grande 
: abondance. C’eft un bruit qui fe 

_ fait en remuant. le membre, foit_ 
pat lefrottement des cartilages 
trop fecs, foit parle gargoüille. 
ment de la finovie trop abon. 
dante, ou peut être auffi par l'air 

mélé avecelle. 

._.  Sila finovie n’eft pas en fuff. 
Saeuration, Ginte quantité, il faut frotter l’ar- 
ticulation d’huile pénétrante, & 
Y appliquer des fomentations 
émollientes,pour fuppléer au dé- 
faut de la finovie, & enprocurér 
une filtration plus abondante. Si 
l'excès de la finovie caufe le cli- 
quetis, on fait mouvoir la par- 
\. tie, & on applique fur lelieu de 
l'articulation des refolutifs fpiris 
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‘tueux. Quand malgré cesprecau- 
tions il furvient anchilofe,. on la 
traite comme nous le dirons en 
arlant de cette maladie. 

S’ilfe rencontre playe, il faut . 2599 de 

: à aire le 
faire un bandage femblable à Ce- bondage 
lui que nous recommandons quand la 
dans fon lieu pour la: fraéture Rae 
compliquée. Par ce moyen On quée de 
tient la partie en firuation fans playc: 
être obligé de la remuer dans les 
panfemens. ll ne faut pas que le 
bandage foit ferré, parce qu'ilne 
fert principalement, que pour 
contenir les remedes. 

S'il furvient apoñème, of er Le 
traite felon fes tems, &c fa-termMi- ment des 
_ maifon. S'il fuppure, on l'ouvre apoftèmes 
debonne heure fans attendre fa LA 
maturité, parceque la matiere auxluxe 
par fon féjour, pourroit gâter 1 a 
parties qui font autour de l'arti-- 
cle , &-même entrer dedans ; ce 
qui feroitune fâcheufe-maladie. 

Quand latêre de Pos-eft fortie: Ce qu'il 
avectant de violence, qu'elle a°*" Las 

| Cv 


Traité. 

quand les rompules ligamengs les tendons 
ARE & la péau même, on la remet 

& la peau dans fà cavité le plus prompte- 

font r0m- ment qu’ileft poflible, & on pan- 

ia {6 la playe comme l’art l’ordon. 
_. hes maïs le plus fouvent la gans 

| grene furvient, & l’on eft obligé: 

. _de faire l’amputation. : Fe 
cit Lorfqu'il ÿ a fracture & luxa- 

faut far tion dans le mêmeos,il fut t4- 
quand il y cher detreduire laluxation. puis 
| so on réduir & panfe la fracture. S'il 
_ tion. eft impoffible de réduire 1 aluxa= 
tion, ce qui arrive quand Ja frac= 

ture eft fi proche de  l’articula- 

tion qu’iln’ya:pas affez de prile 

: pour faire l’extenfon, voiciponet 
. lors de quelle maniere on devra 
fe conduire. On. redüirada frac 
ture. onappliquera fur. la luxas. 
tion des défenfifs, ‘puis des refo=* 
lutifs & des fondans, afin d'en" 
tretenir la fluidité deda finovie 
& Quand le ical des osfraQurés : 

* fera formé; onfera Fextenfon: 
Pour réduire la luxation. à 


4 


Cette methode ne réuffitpas: 
toujours , mais il n'y en a pas 
d'autres. La feule chofe qu’il.y 
_aità craindre, c’eft qu'après un fi 


Jong-tems, la luxation ne puifle 


plusfe réduire; cesqui n'arrive 
cependant pas toujours, puifque 
 Fon réduit & guérit des luxations 
au bout de fix mois, un an, & 
plus, &.que le caleft ferme & dur 
avant tout ce tems-làse 


Outre l'application des topi- 
ques, pour éviter que la finovie. 
de l'articulation s’épaififfe pen- 
dant le traitementde la fraäu- 
re, &l'endurciflement du cal. 
on doit lorfque l'os commence, 
d'avoiraflez, de folidité à lens. 
droit de fa frature , on doit , dise 
je . commencer aufhi àmouvoir 
l'articulation peu à peu, & par 
degrés , en augmentant chaque: 
jour , afin ,de conferver la fino- 
vie dans fa fluidité naturelle 
& de pouvoir faire la rédu&tion 
avec fuccès, lorfque le cal fera. 
| EC vi 


60. Traité 
affez fort pour fupporter les ex- 
tenfions. _ 


Cure particuliere dés luxations de 
| caufé interne. à 


Cure des Si la convulfion des mufcles a 
luxations  Chaflé l’os de fa cavité, il faut d’a- 
_ jiées pat Bord réduire la tête luxée’, & la 
fon.  Contenit en fen lieu, pendant 
qu'on traite la convulfion ; Ge: 
qui fe fait differemment füuivant 
fes caufes , dont nous ne parle- 

rons pas dans ce Traité, 

Credes Siles ligamens font relâchés, 
luxations & que les mufcles foient paraly- 
guuées par tiques , on réduit l'os, & on le 
tion des li- COntient'pat:un bandage exatt, 
gamens & &c par la fituatiôn dümaladeë de 

+paralyfe ]; partie affligée. On applique 
plufieurs f6is par jour les fomen- 
tations fpiritueufés: & aromati- 
ques,après avoir fait dés friétions” 
avec des linges chauds pour ou-. 
vrit lespores , faciliterlà pené- 
tration dés topiques, & donner 


L£ 
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lieu À la tranfpiration. On fait du 
refte obferver le regime , on fe 
fert des remedes généraux ;: 8 à 
_ l'égard de la paralyfie, elle de: 
mande: un traitement particu- | 
lier. Cen’eft pas ici.le lieu d'en: Le des 


h 
\ 


parler. . - Jüxations 
| Sila finovie s’eftaccumulée à cauffes Par” 
, l'amas de: 


un tel point, qu'elle ait chaflé, 
l’osde fon lieu, il faut faire fon 
poffible-pour le remettre & le 
retenir fortement: On fefert en 
cette occafion d’un bandage qui. 
preffantla tête contre le fond de 
la cavité: pouffé la finovie à la: 
circonference ;. devenant par là: 
plus exterieure, &'par confe- 
quent plus expoféeà l'aétion des 
topiquessil:eft plus-facile de la: 
_diffoudre & de la difliper par les. 
fondans& refolutifs quel'on ap-- 
plique fur la partie. Outre cela it: 
faut à chaque panfement remuer: 
long-tems la tête de los dans fa: 
cavité, s’en fervant comme d'un. 
dilon- dans: fon: mortier,. pour 


a finoyice. 


Ha. |. Thann, rh 
__ froiffer & attenuer la finovie, & 
la rendre capable de tranfpirer- 
_ au dehors, oude rentrerdansfes: 
_.:. COUIOIS, FA: 
a a Les luxations caufées par le: 
produites. gonflement des têtes & des ca 
parego® vités des os, fe gueriffent quel- 
_ flementdes oc : : 
têtes & des Quefois lorfqu’elles ne font point 
cavités descomplettes, Dale | 
“Lori “Sile malade eft rachitique ,. 
apour cau-ON trouverandans la Traité du. 
(Pt rachi- rachitis , les remédes quilui con< 
viehinent: Mie ac KT nee 
L'habir Si le gonflementeft caufé pat: 
tion des  l’habitation dans les lieux maré- 
ages CABEUX ; Onjoint aux opérations 
chirurgicales, le regimequidoit 
… étrechaudi& fec >ainfique Pair: 
_danslequel ontranfpotte.leima. 
lade, Lés*médicamens hydra- : 
gogues. conviennent parfaite 
ment ; & l’ufage.des eaux mine- : 
rales chaudes. eft furtout d’un: 
grand'fecours. : pour. 
Le levain  Sile levain fcrophuleuxeft la: 
Érorhu-. çaufe du gonflement ide l'os, 
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on fe fervira des remedes qui 
conviennent aux écroüelles, 
Les friétions metcurielles font Le vitus- 
propres à Ceux en qui le virus nsrien ». 
venerien a cauféle gonflement 
des jointures. J'ai vû ce remede ou r'im- 
reuflir à un garçon Doreur quispreffion 
avoit la jambe prefqu’entiere. "te 
ment luxée, par le mercure Petlx qui... 
ce qui me fait croire qu’on pou ie so 
rot" fe fervir de même des fric-" : 
tions mercurielles pour guérir 
les ouvriers des mines qui font. 
attaqués de gonflemens dans. 
les os, & qui ont les jointures. 
dépéitées. JA NT AR 
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CHAPITREIL 
Ds La LuxATIon DE LA TESTÉ, 


| Ux côtés du trou occipie 
 Articule Z M talil y a-deux condilesqui 
tion de lafont reçus & emboëtés dans les 
ie cavités. des deuxapophifes obli- 
quesfuperieures de la premiere 
vertebre, ce qui forme un gin- 
glime à deuxtêtes & deux cavi- 
tés , aflujeties par des ligamens 
: Ses mou. Courts, ferts & croilés. Par cet- 
vemer. te articulation la tête ne peut. 
que fe fléchir & s'étendre; elle 
fe tourne furles côtés, par le 
moyen de Farticulation de la. 
premiere vertébre avec la fe- 
conde. Sept ou: huit paires de- 
mufcles très forts fervent à exé: 
cuter tous ces mouvemens. 
Cequipf Letrou occipital à côté du- 
feparl. quelfetrouventles deux condi- 


trou occie D 
pal. les quifont larticulation de la 
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tête avec la premiere vertebre . 
du cou ,eft cette grande ouver- 
ture pur laquelle fort lacontinua- 
tion de la moële allongée , qui 
_paffant dans tous les trous des 
vertébres, forme là moële de 
l’épine. Les nerfs accefloires & 
_les arteres vertebrales pañlent 
auf par le trou occipital, : 
left prefque impofñfible que. 1! a 
°Jatête fe luxe d’avec la DIÉMUEUE Le cétes | 
re vertebre. La deuxième verte-fe luxe d'a- 
bre, la troifiéme & les autres | ete 
Juxent plus facilement , par CE ccbre. ai 
qu’elles font plus éloignées der eonde 
_Jatête, & qu'il eft clair que les nine” 
vertebres doivent fe luxer d'au-fe lnxent 
tant plusaifément, qu’elles fontpins et 
plus éloignées jufqu'à un certain pourquoi 
point de la jointure de la tête. 
D'ailleurs la jonétion de latête 
avec le cou ne fe fait pas feule- 
ment parle moyen de la premie- 
re vertebre, la feconde y eff for- 
tement attachée parunligament 
qui part de l’apophifé odontoi- 


» 
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de, & s'infere : à la partie ante- 
rieure du trou occipital. La pre. 
miere vertebre fe luxe auf dif- 
ficilement d'avec la feconde, 
à caufe de l’ apophife. odontoïde 
qui lui fert.de borne, & eftrete. 
nuë & sc pat deux forts 
ue) l'un pofterieur qui 
empêché qu'elle ne fe renverfe 
€narriere, & l'autre qui la tient 
attachée avec la Perte ante-.e 
Fieure du trou Derbi 


Des canfés de la ss de la tête. 


Ikweft pas neceffaire des ’éten- 
dte beaucoup fur les caufes »Pat-, 
cé. que nous les avons déraillées- 
fort au long dans le general je ne 
puis cependant m ‘empêcher de 

uito:. “aPottericiune hiftoire tragique 
Î F 
bicique peutavoir quelqueuriliré. … 
au fujet des - Le fils unique d'un Ouvrier. #e 
caufés de la à âgé de 6. à 7. ans, entra dans Ja, 
luxation de 
la téte, boutique d’un voifin, ami de fon 


pere. En badinant avec cet en. 
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fant , il lui mit une de fes mains 
fous le menton, & l’autre fur le 
détriere de la tête, do léleva 
ainfi en l'air en difant qu’il alloit 
- Jui faire voir fon grand-pere , 
maniere de parler baffe & popu- 
lave: À peine cet enfant eut-il 
pet terre, qu il fe mutina et . 

l'air: fe difloqua la tête & mou- 
rüt à linftant. ‘Son pere qui dans 
lé moment fut averti, tranfporté 
de colere , courut après fon voi-. 
fin,, & ne pouvant. l’'atteindre ,. 
lui jetta un marteau de Cellier, 
qu’il tenoit à la main, & lui en- 
fonça la partie tranchante de ce 
Marteau , dans ce qu'on noin- 
me la foflette du cou. En cou- 

ant tous les mufcles, il pénétra 
l’efpace. qui fe trouve entre la 
premiere & la feconde vertebre 
 ducou, &lui coupa la moële de 
lépine, cequilefit périr à "lhen.. 
re même, Ainfi ces deux morts 


arriverent d'une façon prefque: 
femblable, 
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FE de Cette maniere de badineravee 
les enfon, 1e$ Enfans n’eft que trop commu- 
parka téte, Ne parmi les gens du bas peu- 
| A ple; parce qu'ils ne fçavent pas - 
- peuple le Je danger auquel ils s’expolent, 
font en b:- Peur être auff que l'enfant ne 
un feroit pas mort s’il eût été plus 
tranquiile; car je ne doute point 
que les mouvemens qu’il fe don- 
_Ra,n'ayentété une des princi- 
pales caufes de la luxation dela 

Fete : 
Quell . Nous obfervons dans prefque 
la caufe 4 FOUS les pendus, que. la premie- 
plis puif re vertebre du cou eft entiere. 
ee . ment feparée de la feconde : c’eft 
pendus. peut-être même la caufe la plus 
+ propre & la plus puiffante de leur 
® mort. Cette obfervation me per- 
_ :  fuade quelatête & la premiere 
vertebre du cou fe feparent très- 
dificilement,& que prefque tou- 
tes les fois que l’on croit la tête 
luxée, ce n’eft qu'une luxation 
de la premiere vertebre d'avec 

la. feconde. | 
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Des Signes Ô du Pronoflic de de 
luxation de latète. 


les fignes font apparens, & Les fignes 
très-funeftes, ils ne durent pas 8e pre 
, se noituic de 

long-tems, puifque le malade , pain 

meurt par la compreflion, ou le de la tête 
déchirement du tronc de la moë- ‘ évi- 
Je de l’épine, fi on ne réduit pas ces-fanef 

promptement cette luxation. à 


De la cu:e de la luxation de 
da tête, 


11 me femble qu’il n’eft pas im- | 
poffible de réduire une luxation  Laluxa 
de la tête, particulierement fi tion de la 
elle eft incomplette. HO ose 

La réduétion fe fait avec un bk. 
lag fendu par le milieu , ainf 
qu'ileft reprefenté dans la figure 
fuivante. ar 


= 
SE S—— 


SRE | 
EST ————— 


- eh be On pañle la tête dans l’ouvertu- 
fes REMISE A Jaq, & on place les côtés 


des luxa- Fe : Re 
tions de la de la fente , l’un fous le menton, 


re ou du & l’autre derriere la nucque du 
cou. Les chefs BE pañent fur 
les oreilles , puis on les joint 

€n maniere d’anfe , fur le fom- 

met dé la rêre,& on y applique 

les forces qui doivent tirer, On 

a un autre lag plus long, & fen- 

du demême en F, dans la fente 

duquel on pañfe la tête, faifant 
appliquer les deux côtés de la 


4 
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fente fur les épaules du malade, 
.& les. deux chefs GH, l’un le 
Jong de l'épine , & l’autre le 
long de la poitrine & du ven- 
tre. On lie enfémble les deux 
Chefs entre les cuifles, à un 
pied au deffous des parties ge- 
_nitales , & dans l’anfe de celaq, 
on en pale un autre: quel'on 
_attache à un point fixe. Alors 
le malade étant couché fur le 
dos, on fair tirer le laq fupe- 


rieur avec les mains où des mas 


chines, pendant que Le laq in- 
ferieur relie au point fixe qu’on 
Jui a donné, ce qui fait lex- 
 tenfon.& la.contre exténfon. 
Lorfqu* elles font fufifantes , 


+ Opérateur a foin de poufier la, : 


tête du côté No dr a la tré= 
duétion. 
| L'appareil confifte en une com- 


Appareil 


qu'on doit 


preffe figurée’en croix & couver-sppliquer] 
ted'undérenfif. Les parties: À & après lare- 


PB, font le rour du cou, la partie; 


lution de 
a tête où 


C, defcendle long des vertebres du cou. 
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du cou jufqu’au dos,& la partieE, 
monte & s’érend fur l'occipiral. 
Le tout eft contenu avec une 
 frondeFà quatre chefs, dontdeux 
font le tour du cou, & les deux 
autres celui de la tête en fe réu- 
Aniflant au front : le centre de 


LIT 


pl 
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Ja. fronde fe trouve ainfi placé à 
la. nuque. ‘On fait coucher le 
malade fur le doff, la tête fort 
haute, appuyée ‘fur ‘un ‘couflin 
creux dans fon milieu , -&: rele- 
vé des bords, pour appuier les 
côtés de latête , &: fervir comme 
de fanons. Lies 
. On fait de: copieufes faignées, Remedes 
-de trois en trois heures, les pre: HSE 
Mieres dubras, les autres du. pied, après la té 
& on les repéte plus ou moifs , duétion . 
fe conformantà ja grandeur. du! du cs s 
mal, & aux forces du malade, 
‘On faitufer dans les commence- 
menus des fucs de Buglofe, Bour- 
aché , Laituëé: on En donne 
trois ou quatre onces de quatre 
heures en quatre heures , dans 
Jintervale des boüillons, avec 
deux gros de firop des cinq ra- 
Cines. Lorfqu’il ne furvient point. 
de fiévre, on donne l'infufion des 
Vulneraires de Suifle, & des plan= 
“tes cephaliques, On tientle ven- 
tre libre par des lavemens, & 
Tome I, L METre 


TT à , Traité 
on fait he un parfait fi filen- 
ce au malade, _& aux alfftans. 


# 


CHAPITRE IL 


DE LA LuxATION DE TA 
MACHOIRE INFERIEURE. 


-{ A*mâchoire inferieure ef 
jar jointe parun double scout, 
poses avec les deux os des tempes, 

interieure. chacun defquels il y, a une 
cavité , qui de chaque côté re- 

çoit le condile de la mâchoire. 
11 fe trouve un cartilage miroyen, 

entre celui qui couvre.le con- 
dile de la mâchoire, & celui 

qui enduit la cavité des os des 
tempes. Les ligamens font foi- 

bles, mais les mufcles font très- 

forts, particulierement ceux qui 

‘levent la mâchoire, & la pre: 
Anne contre l’autre pour la 

imaftication. ds: 
La a ‘La mâchoire fe luxe en avant 
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des deux côtés, ou d’un feul : ce ne peut 
ellé ne peut fe luxer en arriere Han 
dire&tement de droit à gauche , vant d'un 


ri direement de gauche à ul où dés 


deux côtéss 
droit. _&. poure 
La voûte du A ofleux deuoi. 


l'oreille, empèche la luxation en 
arriere, de même que l'éminen- 
ce offeufe de laquelle fort l'a- 
pophife fliloïde. : Les apophifes 5 
cpineufes du {phenoïde empè- 
chent de chaque côté que la 
machoire fe luxe de droit à gau- 
che, ni de gauche à droit ; la ma | 
choire inferieure me peut donc 
être luxée qu’en devant, foir qu’un 
feul condile fe déplace, ou que 
es deux foient déplacés. " 

Il faut de plus que la bouche À Fi" ae 
foit oûverte dans le tems même it ouverz 
que la inâchoïire fe luxe, res 
tant qu ‘elle: reftera fermée, nn 
n'arrivera point de luxation, pat-re fe luxe, 
ce queles candiles feront tou- quo. 2 > 
Jours tournés du côté oppofé 1h 
au El Chemin qu'ils peuvent 

D i, 


Sienesde 


ho Fraité 
prepdre pus {ortir de ‘leur: lieu. 


Des fignes dia rmoflics da 4 Di 
de la mächotre inferieure. 


Quand Etbatitons eft des deux 


ja luxation CÔtés, la bouche eft ouverte, & 


des deux 
CU EÉSe 


Je malade ne peut mâcher ; les 
joties font applaties ; Jor{qu* on 
ouvre la-bouche au malade, il 


fouffrede grandes douleurs; ilne 


peut parler diftinétement ; fa {a- 
live coule en abondance ; elle 
fort de la bouche involontairé- 


_ment;lefonddugoliereftà fec, 


Pourquoi * 


& enfince qu'il y a de plus fi- 

cheux, la deglutitionnefe peut 

faire qu'avec peine. 
Si le malade ne peut” fermer 


LÉ malade Ja bouche pour mâcher , Fabrice 


né peut 
fermer la 
bouche; 


d'Aquapendente dit, que. cela vient 
de ce que le coroné dedla imâ- 
choire eft fortide deffous le zi- 
goma, & ne peut plus remonter. 
Le même Auteur dit, que cela 
parrive qu'aux grandes luxa- 


$ 
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tions, lorfqu’il y a unécartement 
_confiderable de la mâchoire, ce 

qui peut bien être; cependant je 

crois que cela arrive ordinaire- 
ment, parce quelles condiles fe 

font gliffés en-devant,& ontalors 

Jeur appui dans la ligne quipañls 
dire&ement de l’origine des muf- 

cles à leur infertion , ou que por- 

tés plus en avant, les gondiles: 
appuïent au delà de cette ligne: 

Dans cette fituation,ileftévident 

que la contraétion des mufcles 

ne tend qu’à preffer les condi- 
 dlescontre labaze du crâne, & . 
_ àaleséloignerdeleurarticulation © À 
c'eft ce que concevront aifé- 
_ment ceux qui auront quelque 
teinture des mécaniques. 

Lesjoües fontapplaties, parce" Pourquoi 
que la mâchoire inferieure en s'é- nr 
res : ppla 

loignant, tend & applatit les muf- iics, 
eles buccinateurs. Le mañfleter & 

le. crotaphite font.une faillis en 
dehors, parce qu'ils font en ten- 
 fion &. en contraétion. dk: 
Di, 
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je . Le malade fouffre de grandes. 
© Leur lo douleurs lorfqu’on lui ouvre la 
_awonoc- bouche, parce que les mufcles 
a: Fee qui la ferment font tendus, par 
pee le trop grand éloignement de la. 

mâchoire ; ce qui fait que quand. 

on veut l'ouvrir davantage on 
étend & tiraille à l’excès les fibres. 
| ._mufculeufes, SPORT me 
sue Le malade ne peut parler, par. 
ne peur CE que les lévres ne peuvents’ap- 
geler. procher , & que la langue ‘ne- 
s'applique plus au palais, ni aux 
dents; ce quieft ablolument ne- 
ceflaire pour l’articulation de la 
4 parole. ot nd 
LRU nn La falive coule en abondance, 
coule en & involontairement : elle coule 
rs en abondance par la compreflion. 
mineur des glandes falivaires , & elle fort 
involontairement, parce que la 
langue né peut plusla poufér au. 
fond du gofier pour l’avaler, & 
que les lévres ne peuvent fe join- 
dre pour la retenir. 
_ Le: malade ne peut avaler, 
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parce que la langue ne s'aplique, Ponrie 
plus contre le palais, & ne peut {e ne peut a- 
renverferen arriere pour pouffer valer. 
les alimens, ou la falive dans 
Délo  domenon, 0 
. Le fond du gofiereft fec, par- pROReAe 
_ cequelafalivene l’'humecte plus gofer eft 
_ (le maladela jettant involontaire-{sce 
ment au dehors, & ne pouvant 
avaler) & parce que d'ailleurs 
* Pair qui y pañoit auparavant hu- 
 medé, n’y pañe plus avec cette 
MOdINICATON.: 2 us +. mine 
Quand la mâchoire n’eft luxée: Signes de 
que d’un côté, la bouche n'eft un fut 
pas fi ouverte , le menton eft condilé de 
tourné du côté oppolé. à la hate PAPRE 
tion , les dents ne fe rencontrentrieure. ; 
pas vis-à-vis celles de la mâ- 
_choire d’en-haut , le gonflement 
& la tenfion des mufcles n’eft que 
d’un côté, & tous les autres .fi- 
gnes s’y rencontrent. 


\ 


e. 


D ii 


8e “0 mel 


Des canfès de laluxation dé le 
mâchoire inferieure, 


Ces caufes Cescaufes font internes OU exc. 
A  & font les unes & les au- 
*rernes tres renfermées dans le generaf 
_desluxations, Heft necefäire d'a-. 
La mächoi-jouter qu'il faut que.Jes chutes, 
guere êere OU Les coups agiflent fur la mà- 
iuxée que’ Choire dansun-certain fens, pour 
Éute ouun JU HS Puiflent la Juxer : en effet fi. 
Aute ouun 
coup qui €lle eft pouflée de devant enat- 
faile effort riere , les condiles rencontteront: : 
sr la voûte du canal offeux de l’o- 
_ che étant reille, &les éminences d’où naïf. 
un peu où- fent les apophifes ftiloïdes. Sielle 
pr eft pouflée par les côrés , les con- 
diles ferontretenus , comme on. 
Fa déja dit, parles apophifes Épi- 
A ‘ neufes:enfin file coup poufle la 
| “mâchoire de basen haut,elle ren- 
Contrera la mâchoire füperiètre;. 
d.où l’on doit conclure qu’elle: 
ne peut guere être luxée que 
par un Coup qui fafle effort du. 
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“hautembas, & qui agira avec 
plus de facilité, fi la mâchoire eft 
bâillante, Je n’en ai jamais vû: 
d’autres , & de grands Praticiens- 
Vaffürent de même: il n'eft pour- 
tant pas impoflible qu’il n’en ar- 
rive par des coups donnés dif- 
feremment; mais je crois qu'il . 
faur que la bouche foit au moins 
un'peu ouverte dans l'inftant du: 
coup, ou dela chute. cn 
- La mâchoirefe luxe plus diffi- Luxation : 
cilement que bien d’autres par-$e la _. = 
ties /non-feulement par tout Cecile per : 
que nous venons de dire ; maiscaufes ex< 
encore parce qu'il fetrouve deux Le 
articulations, que ces deux aftie bien d'atrs- 
culations font éloignées l’une derres par” 
l'autre, qu'elles refiftent toutes” 
_ deux-en même-tems, & que-les: 
_- mufcles font très-forts, & lefont 
“d'autant plus,queleur maffe.char- 
nué .eft composée de fibres très- - 
“courtes. Ces mufcles en fe con- 
tractant machinalement dans les: 
coups de la:mâchoire , -refiftentt 
B:v. 


> Traité à 

& fonteffort pour la rete 

fa place, Re | 

a. , On voit quelques: perfonnes: 
chaire plu à ui l'articulation dela mâchoï. 
: le de. reel: lâche qu'ellesufe Juxe: 
cauleinter-très-fouvent en bâillant: Je J'ai. 


t ir dans: 


RE CN Date Et à co à à 
lan  ‘témile jufqu'’à deux fois dans. 


un même. jour. à. lamême per- 

. fonne,, ee 

Du pronoflic dé léluxation-de la: 
“mâchoire inferieure. 


_ phoiE  Hÿpocrate dit qui ff on ne- 
pocrate far l'éMet promptement la mâchoi. 
le pronof re ; il atrive une groffe fiévre, 
Bed ve de affoupiflement:, inflammation, 
3 michoi- CONVUIfon , vomiflement de ma- 

_leinerieu tière bilieufe , & la mort mé- 

me du malade le dixiéine joûr.. 
“C'eft ce que jé n'ai jamais vûs. 
“éeépendant ilmwelf pas’ impoffi- 
ble que céla arrive dans les 
fortes Jluxations, par le grand: 

…, …  draïillement & la tenfion de plu- 

Bert féurs mufcles& d'un grand nome. 


point fa ns 
che. @. fi Bre dé nerf. qui. {fe repandeng 
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dans cette partie; mais cette lu-elle ef 
xation n’eft point fâcheufe fielle on se. 
eft promptement réduite. duite. 


De da cure de la luxation de la: 


mächoire infenieure. 


Pour faire la réduétion, on Façon de 
affitié malade fur une chaife ,réie à 
à la hauteur de la poit#ine d’un des deux 
ferviteur Chirurgien , qui appuie condiles.: 
contre fa poitrine garnie d’un 
. petit oréiller , le derriere de la. 

tête du malade, & la retient avec- 
fes deux mains, qui pour cet ef- 
fetfont mutuellement jointes pat” 
l'entrelaffement des doigts. &c 
fortement appuiées fur-le front. 
L’Aide:en embraffant , ferrant &c 
retenant ainfi la tête; fait la con-- 
tre-extenfon.. Le: Chirurgien.;. 
aprèsavoir garnidelingefes deux: 
pouces pourne-fé-point | bleffer: 
contreles dents, les introduit: 
dans la bouche l'un à droit, &. 
l'autre à gauche, &:les: appuie: 
Ne D'\I: 
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.furles dernieres dents. molaires, 
Je plus proche qu'il eft poflible 
de l'articulation de la mâchoire. 
H pouffé alors en bas & en ar-- 
riere ; en Lis pour alonger les. 
mufcles., narriere pour pla. 
cer les condiles. Il releve enfin: 
le devant dela mâchoire, en mé-- 
-me-tems. qu l jette fes pouces 
dans lesÿoües le- -plus. prompte- 
ment qu'il eft poflible, pour n'é- 
tre point mordu ; Ce qui arrives 
xoit par la- prompté contraction. 
_ des mufcles, qui pour: lors fer 
ment fubitement la mâchoire. 
sat _ Hya desChirurgiens quiveu- 
de réduirelent faire cette réduction grands 
8 luxarion coups de poing fous le menton. . 
de la m3- . Que ; : 
choire, HY en a d'autres. qui : fe fervent : 
À coups. de d'un :bâten ou: d’ün levier qu'ils . 
_. ‘appuïent, fur le devant de la mâ- 
ieyier, Choire-fupérieure, pendantqu'ils : 
__ fonteffort furlés dernieres:dents : 
in de Nr situ ai 
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dè , dans laquelle on rifque de 
rompre les dentsincifives,de cau- 
fer beaucoup de douleur, & mé» 
me deblefer le fond du gofier, {5 
le bout du levier s'échappoits. 


… Hyena.qui mettent unegef-, Avec 1 
pece de bâillon fous les dents nou 
_à& frappent le menton par def 
fous commeles premiers; imais* 

ce moyen.efttout-à-fait contrai- 
re.Onne pourait le mettreen ufa- 

ge avec {uccès, qu'au Cas où. le: 
bâillon feroit placé fous les der- 
nierés -dents molaires , fans tou- 
cher les autres. Alors en ap- 
puiant , où en ffappant fous Je 
menton, comme. pour approcher 

13" mâchoire d'en bas de celle 
d'en haut, pendant. que le bâil- 

Jon refteroit au point que nous: 
avons dit; peut-être. pouroit-On : 
faire ainfi laréduétion, parce que 

les coups de-poing, oules efforts : 

dés mains, & la refftance du.bäil- - 

lon, feroient_allonger Îles us 


cles, &.qu'on pouroit alors fans. 


SR rad à. : 
€rainte repoufler les condiles 
. dans leurs cavités ; mais commeil 
eft impoñlible d’affüjetir un bäil- ‘ 
Jon fous es feules dernieres dents 
molaites’, je tiens ce moyentrès- 
difficile à pratiquer, mais cepen- 
dant moins dangereux que le 
a : 
ve . Siceux qui fefervent du bäil: 
_ d'aucun ef lon, le-font appuïer fur le; au-- 
28 de tres dents que les molaires , ils 
fur d'autres NE PEUVENT jamaisréuflir, parce 
dents que que la force mouvante s’exer= 
Le “oki: Cant alors fur le bâillon qui fait 
le point d'appui,ne peut être d’au- 
cûn effet: on cafféroit les dents: 
& la mâchoire même, plürôt que 
de läreduire.. © Ff 
Den ee. Par uihdeomaetiné qui fe- 
choïre a pi font réduites d’un feul coup de 
RARE poing fans bâillons mais-la luxa=: 
équps de: nn > 
poing. (in étoit incomplettes c’eft-à: 
dire que les condiles: n’étoient 
pas fort écartés de leur articula= : 
tions & certainement ils n’a: 
voient point. été portés affez en: 


2 
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‘avant pour paifer au delà de la. 
ligne de direction des mufcles :. 
car dans eetre fituation les mul: 
cles s’oppofant de toute leur for- 
ce à la tédudion, il eût été im-- 
poffble de la faire parles coups. 
de poing, La fituation du mañe- 
ter & du pterigoïdien interne 
dans les luxätions de la mâchoi-- 
re autorife fuffifament cette pen<: 
fée. A l'égard du crotaphite, il eft. 
fi alongé qu'il ne peut agir. 
Lorfque la luxation n'eft BRON 
d'un-côté; on ne fait l’extenfion je ue 
ji a luxation: 
& les autres mouvemens que du d'un feul 
bréluxé ‘Cette luxation efhplus: 2% 
Mcile à réduire quela complet- A sv 
. te des deux condiles , pont deux plus diffci- 
raifons. 1° Parce que les mufl° 
cles n'étant pas fi fortétendus, fe date 
contratentavec plus-de force , des deux 
& font neceflairement plus de AO de 
refiftance ; 2°: Parce que la mà- “rive 
choïre érant moins ouverte, On 
ne peut porter le pouce auffi près- 
- de larriculation, ni par confes. 


FE . - Traile 
quent vaincre la refifignce des 
_mufcles , avec autant de facilité 

que dans la luxation des deux 

côtés.  . : 
Appareil Tout appareil confifte en un 
aon doi fimple défenfif, &une comprefle. 
paettre a- : 
près la r-©n forme de fronde,dont on croi- | 
dudtion fe de chaque vôtéles chefs enles : 
attachant au bonnet. Le regime 

_-&les remedes generaux ne font 

“Pas d’un'grand ufage , à moins | 

qu'il n’y ait complication: | 
. Luxation Je ne puis m'empêcher de dire 
1Aomplet icien paflant que cette maladie: | 
te dela mâ- 17, A nd : 
choire  QUiparoït étre diftinéte, & facile 
Puf pour 4 connoître par les fignes- ee | 


; 


pole. (ont propres, fut pourtant PTE 
aie. HNJour pour accident d’apople-… 
Xie ; mâisayant été mandé: je ne 
Erouvai pour tout fimptôme;qu’u- 
ne difliculré deparler,caufée;non 
par l'apoplexie; mais:par Ja luxa- 
tion d’undes condiles de la mA. 
choire. J'en fisla réduction, & for 

lé champlamalade parla avecla 
même facilité qu'auparavant 
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CHAPITRE IV. 


Dr LA LUXxATION DES 


VERTEBRES 


L féroit difficile, fans s’étens Idée gene” 
À dre beaucoup, dé décrire ou 
exaétitude l'articulation des ver-des verte 
tebres. Aufli me bornerai-je àP'es 
en donner unidée generale, feu- 
‘Jement pour faire comprendre. 
ce que j'aurai à dire de leurluxa- 
tion: op 
Les vertebres font jointes M 
leurs corps & par leurs apophifesleurs corps 
obliques. Leurs corps font appla & Ha 
tis paren haut, & par en bas, ex=Ébliquess 
cepté les fix dernieres du cou, & 
les deux ou trois premieres du 
-des.L’union fe fair par cartilages, 

& parligamens. nee | 
Les cartilages n’ontpas la con: Fons 
fiftance de ceux qui fervent À des cartilar- 
joindre les autres parties : ils fonte: qui, 


Lie) : Traité. 


. 


mnifleneles bien plus moux, flexibles , & ca: 


corps des 
vertebres., 


pables de prêter aux diffrens 


mouvemens du Corps. Ils de: 
viennent minces du côté dont om 


feplie, & épais du côté Oppo= 


fé Ils font également épais: ,. 
 lorfque le Corps étant droit, les 


vertebres font perpendiculaire 


‘ment appuiéeslesunesfüurles au- 


tres, & ils deviennent partout 


. également minces, fi l'on fe 


_ tient droit avec:un fardeau {ur 


h tête. . 


peur ail Ces cartiliges qui ont jufqu’à 


eur, 


Leur fitia- 


tion, 


fept lignes d’épaiffeur aux verte- 
bres des lombes , en ont moins 
celles du eou & à celles du 
dos. Ils font fitués entre les corps 
des vertebres, mais n'occupent 
point toute l'étendué de: la fur- 
face par laquelle les corps des 
vertebres fe trouvent joints : 
il y a environ une ou deux li- 
gnes de la circonference, qui 


n'étant point occupée par le car- 
tilage, fert d'attache aux liga: 


ren or 
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mens. L'endroit du corps de la 

| vertebre oùs’attache le cartila- 

| ge, eftun peu enfoncé, & plus. 

| poreux que le rebord oi s’atta- 

chent les ligamens , qui -eft 

une veritable épiphife large d’u- 

ne ligne aux vertebres du cou; 

d’une & demie à celles du dos ;. 

& deux lignes à celles des. 

lombes. - à vies 

dues. . : Les liga= 

Lesligamens des vertebresfont sens 

en grandnombre ; les plus confi-plus SLA 

derabless'attachent du corps du none 

ne! vertebre à lautre, & OCCtt- du corps 

pentpar ces attaches toutle re- dune va 

bordoul’épiphife dontnousavonsie. | 

parlé. Leurs fibres ont differentes pire&ions- 

directions; il y en a d’obliques endifferentes 

fensdifferens qui fe croifents HR W 

erade circulaires, qui femblent 

n’avoird'autre ufage que celuide 

lier & maintenir les autres ; enfin 

parmi les plans ‘qbliques même, 

on engemarque d’autres quifont 

perpendiculaires. Ces ligamens, euctes 

ne fe terminent point au fe-regader 


: vraie. . 
an bord du Corps de chaqte verte: 
ua bre; mais après s’y étreattachés , 
rieur com. femblént paffer pardefus la.par- 
mine ‘tie ronde de jeur Corps pour s’é. 
toutes les 
vertebres. téndre fur plufieurs ; de forte 
qu'on peutregarder ces fibres Ji- 
| Bamenteufes exterieures, com. 
me un {eul ligament commun , 
quiattache toutes les vertebres 
par la partie anterieure de ieurs . 
Corps, depuis la tête de l’os. fa. 
Crum , jufqu à la feconde verte. 
+8" Die ducou: | 
ei A I y a encore unautre Hgament 
terieur ou COMMuN bien confiderable, qui 
mtrtRe à recouvre.la-partie pofterieure dur 
€cInmUun PR 3 7 
aux corps COfpS des vertebres, & s'étend 
de toutes interieurement tout le long de la 
ue partie anterieure du canal de la 
5 moële de l’épine. 
Pere. La fboande-amtionlation.dee 
de ver Vertebrés, fe fait par les.apophi- 
bres par fes obliques. Elle eft regardée 
ne parles Atcieusicomine un gin. 
philes obli & ; . : : 
ques doi glime , ou une charniere ; parce 


étre rgar-que chaque vertebre a Quatre 
dée non KL T 4 


a 


| 2 ait des Os. ue EN 
L-apophifes obliques , que les DUR ONE . 
d'en haut reçoivent les apophifes nicic mais 
obliques de lavertebre de deflüs, Le un 
& que celles-d’en bas font reçüés","° £7 
| dans les deux apophifes obliques pourquoi. 
|. della vertebrée.de deffous. On doit 
plûtôt. confiderer ces articula- 
tions comme : des doubles ge-' 
moux , non'qu'elles foient auffi 
Mbbies dans tous les-fens, que le 
veritable genou, mais parce que 
Jeurs-mouvemens-ne font point 
bornés à la flexion:& à l’exren- 
fion. L'épine ne peut {fe mou-. 
voir en differens lens & même 
Circulairéement , que les art. - 
culations des apophifes obli- 
Fan ne foient autant de ris 

DOUX. 

Ces apophiles obhquesfont re- re 
Couvertes au dehors de Chague re 

Ce COLE At 

articulation d’un ligament , OÙ ticuiation. 
d'unétunique ligamenteufe, qui 
retienr la finovie. Outre ce Hga- 
ment onen trouve plufieurs au- 


tes très-forts qui affermiffent ces 


UE ao De | 
articulations ; & afujettiffent les 
vertebres auf furement pat 
leurs apophifes, que nous avons 
vû qu'elles l'éroient par leurs 
ir  MOOIps À 
Pure. Parmi ces ligamenslesuns at- | 
gamens qui | 
Éffermi(. taChent entre elles les apophi- 
fenr, & affes tranfverfes, & les autres lient | 
an enfemble les apophifes épineu- 
‘brs par fes. Ceux-ci {fe montrent au de- 
ne 4p0- hors; mais on en voit encore de 
P®*  confiderables dans l'interieur du 
canal de l'épine. 1i y en a un à 
: d'articulation de chaque verte- 
bre qui va de la racine d'une 
* apophife épineufe à la racine. 
d’une autre ; & enfin outre tous 
ces ligamens, on en trouve un 
Commun à toutes les verrebres 
qui partinterieurenrent de la têre 
de l'os facrum, vers la racine àe 
fa premiere apophife épineufe.,. 
& qui pañfant par deffus tous les 
ligamens' paticuliers dont on a 
parlé, s'attache fortement à la 
partie interieure de la racine des 


des Maladies aes Os. D 
apophifes épineufes di toutes _ 
vertebres, : 
Les mufclesdel'é épine ne font pose 
pas moins difficiles à décrire que" 7" 
l ar ticulation des vertebrés ; mais 
| comme leur defcription n'eft pas 
| fi utile pour l'intelligence de ce 
| qui fuit, je .me contenterai de 
dire que prefque tous les muf- 
cles font fitués à la partie pofte- 
rieure ,-& aux laterales, & qu'il 
n'y en a aucun en devant, fi 
ce n’eftau cou, où fe trouvele 
long flechiffeur , & une portion 
du fcaléne,. Parmi ces mufcles 
dé l'épine il y en a qui font com- 
muns à un grand nombre de ver- 
tebres,, & plufieurs quifont pro- 
pres à chacune. 

Tonsces mufcles font mouvoir L 
l'épine d'une maniere très-fenfi- cuiroi Hide 
le, furtout vers les lombes où ‘épineles 
toutes lésrertebresjoüiffentd’on Fr 
mouvement confiderable. Celles plasgranls. 
du cou font aufli affez mobiles ; 

mais les veitebres du dos 1e meu- 


De: ae ni 
vent beaïcoup moins , parce 
qu'elles font affujetries aux côtes, 
| que les cartilages qui uniffent 
Jleurs-corps font minces, & que. 
leurs apophifes épineufes font 
très-longues, & couchées les 
1, . Uies (0e autres. 
ie On fçait que l’épine forme un 
cblefler la Canal quicontientla moële, & 
moéle.  queles pieces de ce canal peu- 
vent être mües, fans incommo- 
der cette moële , ni les nerfs qui 
€n fortent par le derriere & par 
les côtés, à travers les trous que 
forment les échancrures des ver- 
tebres par leur union, 
* L'aticu. L'importance des parties ren- 
dation des fermées dans le canal de l’épie 
vers ne exigeoit encore que l'arti. 
dide, & Culation des vertebres fût fort fo- 
Por ide; auffife luxent-elles difficile- 
mentitanr à caufe du nombre pro- 
digieux de leurs mufcles & de 
leurs ligamens, que de l'union de 
leurs Corps fi bien cimentée pat . 
des cattilages mitoïens, qu’on di 
10it » 
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| toit que la nature fe feroit eHor- 
‘cée de concilier dans cette jonce . 
| tiond'os,la fermeté & la mobilité, 


| Des différentes efpeces de Luxations 
| des wertebres. 
| Les vertebres peuvent fe luxer Lise - 
“<omplettement, c’eft-à-dire de complettes 
| façon que l'os luxé :ne touche “ vertes 
| «plus à l’os'auquelil étoit joint par **. 
| le côté qui faïfoit fa jonétion: Ces 
| luxationscomplettes ‘font rares, Fe 
| difficiles, &nefont point l'ob'ét neceffaire- 
de latt,puifque lorfqu’elles arri- ment mor- 
vent , le malade doit neceffaire- 
nent mourir, où dans le moment 
Même ,oupeu de tems aprés. . : 
Les luxations des vertebresfont _Luxations 
donc: -prefque toujours incom incomplet. 
plettes, c’eft-à-dire quees verte- dinires. 
-bres luxées fe touchent parla plus 
grande partie de leur corps, & ne 
fe -luxent entierement que par 
Jeurs apophiles ‘obliques. Les Fe 
. , ñ une icuis 
ge A obliques soi onde 
_ Tome 1, die 


À 
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apophifes ‘ne fe [uxent pas toujours enfem- 
obliques. Diodes # 
ble également , & une feule peut 
fortir de fon lieu, pendant que 
l'autre refte prefque dans fa fitua- 
Lion naturalles à cents 1 

. l'arenhaut Une vertebreluxée peut l'être 
_ gs par en par en haut ou par en bas feule- 

ment, ou Elf, OU EN MEME tems par En 
parlesdeux haut & par en bas ; ce qui Ceperi- 
_cnfemble ant eft affez rare. 

* Luxations 
d’une ou de vertebre 10 d’autres qu'on dit 
ge être. de deux, detrois vertebres, 
<qu'on dit que les cinq vertebres 
-des lombesfont luxées, lorfque 
Ja premiere vértebre dès lômbes 
eft luxée d’avec la derniére du 
‘dos, & quela derniere des lom- 


bes l’eft d’avec l'os facrum. Cette w 
facon dé parler n’eft point exacte, - 
puifque dans l'exemple donné la , 


duxation eft feulement de deux 
vertebres,les trois qui fe trouvent 


Ilÿ a desluxations d'une feule. 


-& plus: c'eft ainfi ,parexemple, 


entre la prémiere & la cinquiéme 


des lombes, n'étant pas réelle- 


TN re ae ei 
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ment luxées ; mais il reftera tou- 
Jours qu’il peut yavoit des luxa- 
tions de plufeurs vertebres, c'eft- 
à-dire que les vertebres des lom- 
bes, comme celles du cou & du 
dos,peuvent être en même tems 


 “ luxées en differens endroits. 


Des caufes des Luxations des 
vertebres. À 


Les vertebres ne peuvent être 5 pu 
luxées par un effort qui agifle fe- tions par 
lon l'extenfion de Pépine, que le Era 
cartilage, & les ligaments OUPS. fon: de 
gnent leur corps, ne fofent rom- l'épine font 
puss & dans cecas , le malade mortelles 


péritbien-tôt neceflairement par 


la compreffion, le tiraillement 

violent & même la rupture dela 

moële de l'épine. il) 

_ Les apophifes obliques érant Les apos 

plütôt raprochées qu'éloignées Ps OI 

par l’extenfion de l’épine ‘on fent p-uyent é- 

aflez pourquoi ces apophifes ne FR et 

peuvent être luxées par des cau- T°P#14s 
LE à 
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canfes ‘qui fes qui agiflentfelon l’extenfions. | 


apiflentie2 on : 
get mais feulement par des efforts 


Sor dans le fens de la flexion de l'é- 
pine, foit que ces-efforts fe faflent 


directement de derriere en de- 


vant, foit qu’ils fe faffent un peu 
de droiteà gauche, ou de gau- 
che à droite. 


Soit direc- Si par un effort violent l’épine 


: tement en 


deyur,  eftpliée direftément en devant; 


les apophifes obliques inferieures 
d’une vertebre, fortiront'des 
bornes que leur prefcrivent les 
apophifes -cbliques. fuperieures 
de la vertebre de deffous, & pour 
lors il y aura luxation des deux 


Soitun peu ie : 
de gauche. bre de deffus. Si l'effort fe fait un 


àdioie . peu de gauche à droite en fes, 


- . chiffant l'épine , lapophife obli* 
ie que gauche fera luxée. Enfin fe 
\gauclie. “-Fépine ER fléchie de droite à 


gauche, il y aura luxation du. 


côté droit. 


apophifes obliques de la verte= | 


| 
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rDes fignes diagnoffies des luxations: 
. des: vertebres:  : . 


Les fignes qui font connoïtre… Signes 
“es luxations des vertebres font fi luxa- 
| communs & propres. Les EOM- rions des 
muns font la figure contrefaite: Verbes: 
de tout le corps, la difficulté &c 
quelquefois l’impuiffance de mar- 
cher, l’engourdifflement des par- 
ties qui font au deffous de la 
luxation, & enfin leur.paralyfie ;: 
foit fur le champ, foit quelque 
temsaprès. Le ventre dévient 
pareffeux, les urines & les ex- 
eremens fontretenuslespremiers 
jours, & {ortent involontairement 
dansla fuite: alors la gangréne 
furvient, & la mort n'eft pas 
éloignée: | 

La figure-du corpseft contre- mie 
faite, parce que l'épine n'a plus or ER 
fatettitude ordinaire. Cette per- contrefaiee 
verfon de figure vient neceflai- 
sement du feul derangement des 

E ii; 


# 
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apophifes obliques qui ne peu. 
vent être luxées , que lépine ne: 
. : fe jette du côté de la flexion, & 


que le corps ne refte plié. Si les 
mufcles avoient ici part à la mau.- 


_ vaife figure de la partie luxée, 
\ comme dans les autres luxations,. 


le corps ne feroit point flechi, 
puifque ces mufcles qui recou. 
vrent toute la partie pofterieure 
de l'épine, & dont le nombre eft 


prodigieux, tendent tous à latiree 


en arriere. 


Pourquoi : Il eft dificile, quelquefois mê« 


le malade k 
(ne peur M6 inpoflible au malade de mar 


marcher, cher, tant parce que l’épine n’é- 
Mano tant plus droite, la ligne de di- 
ment,  fectiondu poids du corpsfe trou. 
ve changée , & ne pañlé plus par 
l'endroit du pied qui appuie: à 
terre, que parce que file malade 
pour marcher, eflaïe de l’y faire 
paller , comme font les boffus , 
tous les mouvemens qu'il fe don- 
ne à ce deflein, font autant de fe- 
coufes qui ébranlent & preflent 
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| Ja moële de l’épine ; ce qui eaufe 
de violentes douleurs ; que le 
malade évite: en ceflant cette 
Hicheufe épreuves . 15/7 07 
Ce aui fairencore la difficulté 
de marcher, c'e que la com- 
preffion de la moële intérrompt 
le cours desefpritsamimaux dans 
les mufcles dela progreffion. Ces _ 
mufcles :ne font quelquefois 
qu'affoiblis, mais fouvent per- 
dent entierement leur reflort 
dans les vingt-quatre heures, & 
même plûtôt felon le degré de 
compreflion que fouffre lam oële 
& les nerfs. | RARES : 
.… L’engourdiffement des parties JR AE 
inferieures eft la fuite d’une COM- cngourdif= 
preflion médiocre ; mais la para- mt 
lyfe ; la pareffe du ventre, lare-? Raph 
tention d'urine, les déjections in- 
volontaires & la gangréne , font 
les effets d’une compreflion te- 
tale de la moële & des nerfs. AN 
La gangréne commence par al 
> er pre 


attaquer lés endroits de la peau-miers en: 
E itij; droits: at=- 


-taqués de 
gangréne, 


ro NO Tamer: 


Qui repondent aux apophifes épi: 
neufes des vertebres, aux épines 


des os des hanches, au. grand 


trochanter, au coccix, & à la 
poinre des fefles,, parce que le 
malade fe tenant toujours fur le 


_ dos, ces endroits font comprimés 


par le poids du Corps, entre les 
os & ‘le ir : les ‘liqueurs : font 
arrêtées dans leur cours, & les 


… Vaiffeaux font d'autantplusaffaife 
_ és, quedes parties quiont déja 


Signes 


n° pres des: 


ixations 


perdu deleurreflort, & qui font 
paralytiques , ne peuvent refiftes 
à la compreffiom.. RE 
Les fignes propres: à chaque 
efbece de luxations des verre. 


des verte- bres nous font connoître s’il ÿ a 


ESe 


Signes 
qu'ily a 
plüfieurs 


une ou plufieurs vertébresluxcess, 
fila Juxation eft: des deux apo- 
philes. obliques ; ficelle eft de 
Fapophife-oblique droite, ou en- 
fin de l'apophife oblique gauche: 
feuJement. | 

Quand la luxation eft de deux 
Qu. trois vertebres , la. courbure: : 
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de l'épine eft plus grande que dr 
lorfquil ny en a qu'une de + 
lhxée.r “4 | 
Lorfque les deux apophifes Fignes ane: 
obliques fonr luxées, Pépine fe To 
trouve pliée direétement en de: obliques, 
vant, La malade fent une dou- font xt 
leur confiderable, fi on luiplie’ 
davantage l'épine, parce que 
danslaflexion,onalonge encore 
lesligamens & les mufcles exten- 
 feurs-qui-font déja dans une vio+ 
lente extenfion, Le malade au 
contraire fe fent foulagé lorfi 
qu'on lui redreffeun peul'épine, 
paree qu’on diminué par-là l'ex 
tenfion des mufcles & desliga- 
mens... PS . 
1, .! he + |. oLphesr 

Lorfqu'il #y a qu'une feulé qui ny as 
apophife oblique de june; die qu'une Le 
pine n’eft poinr pliée direétement te 
en devant,mais d’un côtéoud'un . 
autte: Si-elle eft pliée du côté file 
gauche; la luxation eft à l'apo-- fs ue 
phife oblique droite, & au con: Soit la gate - 
trairele. corpspanche: à droites,” 4 
: E. vw 


set :  .;, rie 
Jorfque c’eft l’'apophife oblique 
gauche qui eft luxée. Le malade. 
_fouffre lorfqu’on plie le corps du. 
côté qu'il panche , & 4e trouve 
foulagé fi on. le poufle du. côté. 
de ladluxation. : 6 14 
_. Hnwys Je ne donne-point de fignes. 
point d'au- Bout reconnoître. des lüxations- 
GE ar qu'onditfe faire direétement en 
vertlres arriere; dire&ement à droite ou à: 
: os. gauche ;je crois que ce que j'ai 
vient de dit fuit pour faire comprendre: 
donner Les que:Ces luxations font impofi- 
“ES bles. Jelaifle le foin de. donnet: 
leurs defcriptions & leurs fignes.. 
à-ceuxqui croïgat en avoir Vin. 


Dupronoflic dés luxations. des. 
vvertcbres. 


© Pourquoi Les vertebres.des lombes fe lus. 


ve a xent plus facilement que celles: 
'ambes fe. ducou,& celles-ci-plus facilee 
Eu US ‘ ment que- celles du dos. 

ecclles. 2. Les vertebres des lombes 


ducon. fluxent avecplus de facilité que: . 


des Maladies des OS: ro 7’ 
les autres , parce que lesefforts: 
s’y font fentir avec beaucoup de 
force, tant à caufe de la longueur’ 
plus grande du levier, que de’ 
Vaétion d’une plus grande quan- 
tité du poids du corps fur ces: 
yertebres. - 

2°, Le corps.des vertebres des- 
ombes eft plat, à la difference: 


des vertebres du cou qui ontune 


cavité dans la partie. fuperieure 
de leur corps , qui reçoit l’émi- 
nence dela verrebre-de deffus :: 


ce qui leur donne entreMes une’ 


vertebres des lombes.: j 
3°. Le cartilage étant plus.épais: 


Jliaifon. plus forte que celle des: 


aux vertebres des lombes ,il leur: 


donne plus de facilitéà fe mou 


: voir; la flexion yeft plus grande 


& plus forte ,& l’onfçait que les: 
Huxations font plus-frequentes ,. 
& plus faciles aux articulations: 
dont les mouvemens font con 
fiderables. MMS vie - 
Parlacmême raifonles vette: 
l'A 


Dôsrqtoti 
lâsluxationn 
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d verte bres dû dos font moins füfceptis: 
ne bles de luxation: que: les autres ;: 
difficile. de puifque comme on Pa remarqué. 
toutes. elles pe font: pas de grands mou-.. 
vemens: d'ailleurs. fou qu ’el+ 
les ont avec les côtes fert- beau. 
coup àlesaffermir.. 
Portes les La luxation dés: Te ef: 


ne toujours très. dangereufe. Elles: 
- bres font hé peuvent être dérangées que là 


_dangereu— moële &les-nerfs de: lépine ne 
Ne foient com 
quoi. primés ; Or qui ne voit 
les accidéns: qui doivent fuivre 
neceffafrement cette: compref- | 
 fion. Si là moëéléeft‘comprimée ; … 
les parties inferieures tomberont 
en paralyle & en gangrene , &: 
fi feulement quelques nerfs-font 
comprhnés, il ÿyaura dés douleurs 
infuportables dans le lieu de la-… 
compreflion ; & paralyfe dans 
J'> 168 parties où les nerfs hs 
_més fe diftribuent. 
_fimationss Lesluxations dés vertébrés du : 
dont cou & du dos, font plus dange- 
k. seufes que celles.des: vertebres: 


Hicheuicss 
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dès lombes, parce qu'il faut un. FaUbRe 
plus grand effort pour les luxer, ou 
& qu'étant luxées:, il:y a.une plus quoi. 
grande. quantité de moële com 
primée, & par confequent plus: 
de parties paralytiques. La com. 
preffion desnerfs qui {ortent de: 
Ja moële à l'endroit du cou & du. 
dos , eft aufli plus fâcheufe que 
celle des-neïfs lombaires... par-- 
ce que ceux-là ont de plus gran. 
des communiçations avec lahui- 
tiéme paire & le nerfintercofal,. 
& contribuent à former les bran-- 
ches lesplus importantes al'écos. 
nomie naturelle. R | 

La luxation dé deux ou trois: Fuxation” 

ant fe 0 +de plufeurs: 
vertébres eft: plus-fâcheufe Que ,:rtebres 
la luxation d’une- féule, parce plus fi- 
qu'il ya plus denerfs-intereftés ; LL 
&:que la moële fe trouve COM: feule, & 
primée Emi plus: d'endroits., où POnrqHoI 
däns-une. plus grande étenduë. . 

Fa juxation de déux apopli- Luxation” 
(es obliques-eft plus facile à re- complete 
düirerïque.celle d'une feule.apo- pus elle 


à réduire; 


# 


“# 


| TO. eo 
sil me phile ; Mais quoique la luxatio®æ 
Que Fin. iocomplette foir plus difficile x 
complete, réduire, elle ef moins dangereu: 
RE fe que la complete, parce que: 
1 dans l’une la moële eft moins 
Conprimée que dans-lautre. 

rs Si lon ne reduit point la lu- 
‘verrebres Xation des vertebres., le malade: 
‘el morrel- meurt infailliblement, Il ‘meurt 
ue même-quoiqu'on la reduife , fi. 

pement Jon a trop differé la redu&ion; 
ur & parce qu'il s'eft fait des dépôts , 
aus ou parce que la moële & les. 
nerfs, quilont des parties molles. 

& teéndres,ont ététrop long:tems 

| comprimés pourpouvoir repren- 

dre leurs tonûs : ainfi la compref- 

fion & laffaiflement de la moële: 

& des nerfs ne ceffant point ,-la 

paralyfie & les autres fimptô- 
mes fubfiftent dans toureleurvi-. 
gueur, & la mort n’eft:pas-moins. 

_ Certaine , que filon neût point 

fait la reduétion:. FAR 
Exemple Fai cependant vü un-foldat ne- 


don de Point mourir d'une Juxation-de: 


* 
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mrertebre quoique la reduétion:: te? 

p'en ait pas été faite s ç'a Été fans. sé. 
doute , parce que Ja çaufe de-& dont le: 
cette, JA à n'ctoit qu un fim- ie 
ple effort, lequel n’a pu caufet. ie 
aucun ébranlement dans la moë- 
le; ce qui.donne lieu de penfer 
que la luxation des _vertebres, 
n'eft peut-être pas moins 0 
reufe par la. commotion qu ‘une 
chure violente fait à la moële , 
que par le: et même 
des os. à 

LE experience femble jultifer ag 

cette reflexion. Onawu desfrac: chute plus: 
tures & des enfonçures du crâne: art 
qui mont étéfuivies d'aucun ac- “ie as. 
cident fâcheux, quoiqu'on ait; Pare 
négligé d'appliquer le M 
ce qui paroît prouver que les 
parties peuvent. s'Accoutumet 
peu àpeuaune legere. compref- 
fion. Left vraique ces ças font 
rares & ne font point de regle; 
mais on en-concluratoujours que: 


* danslesluxations ,.la moële qui: 


a 


['h 
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auroit pu refifter à une legerei u 
compreflion, n'y refiftera pas, fl. 
en même tems elle fouffre un 
ébranlement ; ébranlement qui. 
quoique plus difficile à caufe de 
la mobilité des vertebres, eftce- 
. pendant la fuiteneceffäire d’une 
chute violente , & entraîne avec 
hi les mêmesperils que la com- 

motion du cerveau. 
Re MO peut comparer encore de 
accidens. aCcidens quifuivent les lüxations 
des lux des vertebres, aux accidens des 

tions des 

vertebres , playes de tête, Lorfque CES ac- 
à ceux des cidens ont paru à l'inftant mé: 
paisdel ne du-eoup., ou peu: de.tems 
| après, & qu’ils cedent aux nom- 
* breufes faignées, & diminuent 
. après l’application du trépan, on 
peut attendre uñeheureufé ter: 
minailon ; mais fi ces accidens 
ne diminuent point , ou ff ‘après 
quelque rems:il er furvient de 
+ nouveaux, on ne peut faire qu'un 
pronoftictrès-fâcheux. Il en eft 
dé même des luxations des verte 


# 


me. 
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Bres: quand la paralyfie & la gan- 
gréne font venuës peu de tems 
‘après la luxation., qu'elles fem. 
blent ceder au grand nombre de 

faignées, & diminuent fenfible- 
ment aprèslareduétion, on peut 

fe flatter de les guerifon; mais 
lorfqu’aprèslesfaignées abondan- 
tes &laredudion, les accidens 
ne diminuent point, ou lorfque 
ne s'étant point manifeftés d'a- 
bord, ils furviennentaprès que la: 
réduétion a été faite, le maladteft 
alors fans refflource , & l’on doit: 
regarder les accidens comme les. 
avant-coureursd’'une mort prom- 
pte & inévitable, parce qu'il s'eft. 
fait dès les premierstems, des 
défordres irréparablés. 

Outre les dangers dont on vient Nouveau 
de parler, & qui font infepara- dangers 
bles de la luxation des verte- Pa 
bres , il y en a de nouveaux qui vaifes ma 
naiflent des mauvaifes- mangeu-miers de. 
vres qui nous font décrites parles rt brie, 
Anciens , qu’on fuit encore au 
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jourd'hui dans la pratique, pour 
ja reduction des vertebres, C’eft - 
ce que j'éfpere démontrer, en 
établiffant une nouvelle metho= 
de que j'ai déja propolée depuis : 

Jong-tems, & qui quoique fon- 

_ dée fur la ftruêture naturelle des 
parties, {ur l’ouverture des cada. 
vres, fur d'heureux fuccès, &j'o- 
fe le dire, fur la mauvaife reuf. 
fite de l’ancienne methode, n’a 
cependant pas été fuivie: tant 
il ft difficile de fecoüerle joug’ 
des préjugés. 


- De la Cure de la luxation des 
| # vériebres. 


nat … Pour reduire les vertebres lu- 

#ouvelle Le 

pourredui- CES, On mettra felon la longueur 

re lesluxa- d'un lit large de trois pieds, un 

Mn or drap roulé en forme de tra. 

vertebres: 

_  verfin, & on couchera le malade 

entravers fur ce lit, le ventre ap. 
puïé fur le drap roulé, vis-à-vis la 
verteébre luxée, Deux Aides ap- 
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puïeront, lun furla partie fupe- 
rieure de l’épine, près la racine 


du cou, & l’autre fur l'os factum, 
pour faire plier l’épine; alors on € 


prefera fur celle des vertebres 
luxées quieft immediatement au- 


- deffous du lieu le plus éminent 


de la tumeur qui paroït à l'en- 

droit dela luxarion, c’eft à-dire 

qu’on appuiera fur la vertebre 

luxée qui tient à la partie infe- 

rieure de l'épine: dans le même 

tems on relevera la partie fupe- 

rieure du tronc, ou celle qui eft 

du côté de la tête. & par ces. 

mouvemens la luxation fe trou- 

vera reduite, . 
Pour comprendre les avanta- Me ne 

ges de cette nouvelle methode , vertebres 

il fuit de fçavoir quelle eft la !"*és 


: prouve les. 
fituation des vertebres lorfqu'el- es 


les font luxées. Alors les pointes de lanoû- 


velle mé-- 


des apophifes obliques inferieu- #4 


res de la vertebre de deflus, fe 
font élevées fur les pointes ou 
les parties tranchantes des apo- 
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philes obliques fuperieures de [a: 
vertebre de deffous; & ce font 
ces apophifes obliques qui en fe 
* rencontrant ainfi parleurs bouts, 
empêchent l’épine de fe redref 
fer, quoique les mufcles faflent 
ot pour l'étendre, Cela érant, 

Pourqtoi il.eft évident que pour reduire 
“LE les vertebres, il faut'commencer: 
tres mou- par plier davantage l’épine , afin 
| Ne de degager les pointes des apo> 
davantage phifes. obliques qui feules éloi- 
Bépine.. . gnent les vertebres luxées. Ces 
apophifes obliques étant un pew 
écartées, on peut aifément les fai- 
re repafler l'une fur l’autre, & les 
remettre dansleur place , en fui- 
vant exactement la manœuvre 
que nous venons de propofer, & 
qui réufit toujours, lorfqu’elle eft: 
bien executée. 

Nccefité On voit combienil'eft necef. 
d'éendté faire de s'éloigner dans ce cas de: 
mufcles de la: maniere ordinaire de reduire: 
l'épine à la [es [uxatians, maniere dans la- 


diffe 
en quelle on tourne les membres dus 
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côté des mufcles tendus afin de "étions 
les relâcher, lorfqu’ au contraire ae Où 
on eft obligé de les-étendre da- re les 
vantage pour la reduétion des us 
vertebres ; puifqu’ encore une 
fois, c’eft l'unique moïen d'éloi- 
gnefles apophifés , qui neceffai- 
rement doivent l'être, pour pou- 
voir être remifes à leur place. : 

Ceux qui pour reduire les ver- Mauvaifes 
tebres font des extenfions ,& des ea 
contr'extenfions avec des lacs & reduire les 
d’autres moïens , Ceux qui pen- dé 
dent le malade par deflous les ic Pécne, 
bras,ceux-là,dis-je,ne peuvent ja- 
mais réuflir, parce que tous leurs 
effortstendent à redrefferl’épine, 
quine peut l'être que lorfqu'on 
fait cefler l’attouchement des 
apophifes obliques, qui feul fait 
obftacle à la réduttion. : 

Ceux qui mettent des bâtons id 
en forme de rouleaux à Côté leaux & 

des apophiles épineufes, & qui‘? levier. 
preflent deflus avec un levier , 


font pour le moins aufi mal 


#18 (2 Jr 
_ que les autres ; leureffortrend à 
_ preffer les unes contre les aut Tes 


és apophifes obliques , qu il s’a- 


Maniere 
#le reduire 
Jes luxa- 
tions d'une 
feule apo- 
 phife obli- 
Que. 


x 


giroit au contraire de dégager, 
pour lesfaire repañer en leur lieu 
naturel, | | 

Les deux autres efpeces de 
luxations de l'épine , ou les luxa- 
tions d’une feule apophife de- 
mandent à peu près les mêmes 
operations que la luxation des 
deux apophifes obliques. Il s’agit 
d' augmenter la flexion dans le 
fens même que l’épine eft flechie 
par la luxation ; de forte que 
fi la luxation eft à l’apophie 
oblique gauche, on doit appuier 
fur l'os de la hanche gauche", & 
fur l'épaule droite ; & au contrai- 
re que fi c’eft j’apophife obli- 
que droite qui eft luxée, il faut 
appuier fur l'os de la hanche, 
droite & fur l'épaule gauche, 
afin de faire une flexion inégale, 
qui réponde à l'inégalité du de= 
placement, 
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Quand la luxation elt reduire, 

il faut appliquer fur toute fé0rne. 
nes compreifes À & B, retenuës 


L. 


Apparc 
wron doit 
ippliquer » 


par le bandage de corps C: fur. 


le ventre on met la ventriere D, 
_& le tout eft fourenu du fcapu- 
laire E. On couche le malade 
fur le dos dans un lit égal, 
fait de frequentes faignées du 


NN 


\ 


TN 
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& remedes bras, & on prefcrit un diete fe- 

de on aa VOTE) Lorfqu'on a fufifamment 

a reduc- defemph les vaifleàux , & que la 

a douleur n'eft pas confiderable , 

: ‘on donne des potions vulnerai- 

res; mais tant que la doufeur eft 

violente, on ne doit -donner que 

des anodins, & même:des nar- 

+cotiques. si. : 

‘1 Faut pan- On ne panfe que rarement, & 

fer rare- le plus tard qu'il eft poffible , 

Les ke particulierement fi le malade eft 

pour rere- tranquille , & ne fouffre que me- 

dierauxac- djocrement. On obferve du refte. 

‘cidens. ; de > 

ce quife pañle, afin deremedier 

aux accidens qui peuvent fur- 

VONT. ie pi 

Cell  Silepoulss’éleve, il faut faire 

fant fire Î qe nouvelles faignées du bras :on 
le pouls - & 

séleve, peut même utilement employer 

celle dela gorge, parce qu'ou- 

tre qu’elle n’eft pas moins revul- 

five, on a lieu de croire qu'elle. 

peut de plus enfacilitant le cours 

des efprits, rendre la compreflion 

& l'affaiflement de la moële & 

es 
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äes nerfs de l'épine moins äcrain- 
dre, La faignée du pied peut auñfi: 
avoir lieu, pourvû cependant 
qu’on obferve deux chofes, la 
premiere que les vaifleaux foient 
bien défemplisparles faignées du 
bras, la feconde que l’on puife 
faigner au pied fans remuer le 
Malade. : Hu 


On fait des friétions avec des Siyaps 


 Ainges chauds aux parties où il y 
a cngourdiflémentou paralyfie, 
& on y applique des fomenta- 


yle, 


tions fpiritueules, Si le malade le mai 
a’urine point , on a foin de le fon- ide n'u- 


rine point; 


der , & file ventre devient pa-sileventrs : 
reffeux ,.on donne deslavêmens, devient par 


qu'on rend s’ille faut purgatifs. FE 


S'ils neréuflffent point on purge 
Je malade; maisilfaut qu'il ait af 
Lez de fang tiré, & que le purgatif 
ne foit point violent, Lorfque le 


ventre eft tendu & douloureux, S'il eft teni 


on doit outre les remédes gene- : 


Taux avoir recours aux embroca- 
Lome I, de 


u & dou- 
OUECEUXe 


on Traité : 
tions & aux fomentations Emo. 
hentes & anodines. : 
Topiqes  S'ily a gangrené, on la traite 
ie en particul ier , felonles differens 
dansles .dégtés d'alteration. Quand Fal- 
prets: | tÉFAPION 6ÎE, legere, on fe fert de 
degrés, 

lotions & de fomentations {piri- 
tueufes &falines, comme’ efprit 

de vin camphté, & la diffolution 

de fél armoniac; le tout bien 
chaudement appliqué, & fouvent 
réiteré. Si quelques endroits pa- 
roiffent d’un rouge pourpte, il 

faut outre les lotions dont on 
vient de parler, y PPARAE Es Oft=e 

‘guent de SHIax, 

suites . Siles merques ou che font 
PM livides, il faut fcarifier jufqu'au 
| lades dens vif, fomenter avec la lotion in- 
| a diquée, appliquer- des pluma- 
gangrene, CeAUx Couverts d'un digeftif fait 
avec le Baflicum & l’onguent 

de Stirax, & pardeffus mettre 

dés compreffes épaifles,trempées 
dans la lotion-bien chaude, & re-. 


tenuësavec un bandage conve- 
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häble. Quand lesefcarres come 
Mencent à fe féparer , on aide à 
leur féparation,, en coupant'dans 
le mort, & évitant les endroits 
vifs, pour ne point caufer de doù- 
leur: alors les medicaméens peu- 


vent mieux pénétrer; mais fi male 
gré ces précautions la gañgrene: 


gagne, il faut en venir aux in. 


Cifions, & même aux taillades 


profondes , ayant foin de ména. 


&er les parties qu’on doit nécef 


fairement épargner. | 

Ces remedes ne font d’aucun 
fecours lorfque la gangrene fur- 
vient après que la luxation a été 
1 éduite » Pate que,comme on l’a 
déja dit, Ja gangrene annonce 
alors une mort prochaine & 
inévitable ; mais lorfque la dif. 
polition gangreneufe à preécedé 
la -réduétion , elle cede pour 
l'ordinaire à l'application des to- 
piques que nousavons confeillés, 


Pourvû que d’ailleurs la réduc- 


tion foit bién faite, & que la 


Fi 


Dans quels 
cas la gars 
grene eft 
curable, 


nd à Traité 


*contufon de Ja moëlle ne foi 


Déjeétions, 
involontai- 
resrendent 
ligangrene 
p lus dati- 
gereufe : 


Elles exi- 
gent des 
{oins infi= 
nis du Chi- 
rurpIENe 


Re trop confiderable. On peut 

elperer aufli de guérir, au 
moyen des incifions & des taïl- 
lades , la gangrene quand même 
elle feroit plus avancée , comme 


ilarrive lorfqu’ on.n'a pas aflez tôt 


fait la réduétion ; cependant ces 
gangrenes qu'on regarde com- 
me curablesen elles-mêmes,peu- 
vent quelquefois devenir des 
plus fâcheufes, lorfqu’ après la 
retention, il furvient déjeétion 


involontaire de l'urine, & des 


excrémens ftercoraux. Ces ma- 
tieres croupiflantés échauffent 


corrodent les parties déja ptes 


taquées de gangrene, & :empé- 


_chent l’aétion des remédes. 
On ne peut trop €exhorter les” 


Chirurgiens qui feront Chargés 


de ces funeftes bleffures , dete-. 


nirtoujoursleurs malades le plus 
proprement qu'il fera poffible , 


de les vifiter feuvent , d'obvierà 


leurs befoins, & d'écouter par 
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tiemment leurs plaintes ; car il 
eft certain qu'il n’y En à pas qui 
foient plus dignes de compaflion. 
Il faut pour tenit leur lit féc, 
an'il foit garni d'une alaife ou 


demi-drap, & d'une toile cé, 
L'alaife fert de plus à retourner 


le malade & le placer fur le 
ventre, pour donner la facilité 
de le netoyer & de panier les 
parties gangrenées. | 
Si la paralyfie ne ceffé point 
après la cure de la luxation , les 
eaux de Bourbon font très effi- 
‘caces. On en donne la douche 
fur les parties qui ont fouffert , 
‘& on les fait prendre interieu- 
remenmavec les mÊmes précaus 
tions qu'on obferve dans leur 
ufage , après les attaques d'apor 
plexie. ARE | 


Ce qu'il 
faut faire fi 
la paralyfie: 


fubffte a= 
préslaghe- 
rifon, 


« 


Struêture 
& articula- 
tion du 
ROCCYX.. 
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CHAPITRE V. 


DE La Luxarion pu Coccyx. 


i _ Ecoccyxeft l'extrémité de: 
l’'épine, & fe trouve placé 
comme la queuë dans les ani: 


maux. Il eft Compoié de trois ou 


quatre 05 qu'on nomme impro- 
prément Vertebres. La premiere: 
à l’endroit de fon corps eft join- 
te par cartilage.avec le. bout de 
l'os facrum, & eft encore unie à 


_Cétos, an moyen de ligamens, 


par deux éfpeces d’apophiles: 
obliques. Cette premiege verte- 
bre a auffi deux apophifestran£. . 
verfes ; mais les deux autres os 
du coccyxn'ont aucune reffem- 
blance aux vertebres. Ils font 
joints entr'eux ,: & avec la pre- 
miere piece par cartilage; & 
tous enfemble forment une ef. 
pece de bec de corbeau, convé. : 
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xe en dehors, & cave où re- 
courbé en dedans pour foutenir 
_ lerectum. Le coccyx donne at- 
tache au fphinéter de l'anus, ët 
àune portion des fefliers. 


Des differentes efpeces de luxations: 
ai du caccym CN 


Le dérangement du coccyx 
n’eft point à proprement parler 
une luxation , parce que la jonc- 
tion de cet os n’eft pas une arti- 
eulation par têtes &. cavités 
 maisuneunionpar cartilage; ce 
qui fembleroit devair faire ap- 
peller fa luxation en dehors Ren- 
 verfement, & fa luxation en de- 
dans Enfoncement: Quoiqu'il en 
foit, il eft rare que les vertebres 
du coccyx fe disjoignent entie- 
rement. S'il étoit entierement fé- 
paré de l’os facrum, on pourroit 
dire qu'il eft rompu: je parlerai 
cependant le langage ordinaire , 

& je dirai que le coccyx peut Être: 
luxé en dedans ou en dehors. 
Ep 


Dérange- 
ment du’ 
COCCyX 
impropre- 
ment dit 
luxarion, 


À 


Deuxefper 
ces de lu 
xations du 
COCCY Xe. 


( 
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Des cafes de la luxation du coccyx. 


Eanfe dela  Laluxation du coccyxen de- 


Juxation en 
dchors, 


Lawes de 
fa luxation 
en: dedans. 


hors n'arrive que par les accou- 
chemens laborieux, dans lefquels 
l'enfant refte long-tems au paf- 
fage. Alors les cartilages & les: 
Jligamens dw coccyx font forcés 
& allongés par l’impulfion de 
l'enfant, qui lui-même eft con- 
tinuellement pouflé pat le reflort 
de la matrice, & par la forte con- 
traction du diaphragme & des 
mufcles du bas ventre, Le coc- 
cyx ne pouvant réfifter, eftenfin . 
jetté en dehors, & ne peut retour- 
ner en dedans aprés l’accouche- 
ment, patce que l’enfant ayant 
demeuré au pañage, lesligamens 
& les cartilages qui ont été al- 
longés & forcés pendant untems 
trop confiderable , ont dû necef, 
fairement perdre leur reflorr, 
Les caufes de la luxation du 
coccyx en dedans, fontles coups. 
&les chûtes fur cette partie. 
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Des figues diagnoflics de la laxation 
du coccyx. ". 


r Quels font 


ces fignes. 


Les fignes fenfuels ne ferven 
pas de beaucoup , tant parce que 
le déplacement eft peu confide- 
rable , que parce que le coccyx 
peut fe trouver naturellement 
plus ou moins recourbé, plus ou 
moins faillant en: dehors; mais 
les accidens qui accompagnent 
la luxarion du coccÿx, peuvent 
fervir de fignes pour la faire re- 
connoître. Çesaccidens font une 
pefanteur au fondement, & une 
douleur confiderable qui fe fait 
particulierement fentir lorfque 
 lemalade remuëles cuiffes, qu'il 
ürine, qu'il va à la felle’, ou qu'il 
touffe, crache, mouche: & éter- 

Re Re 

La pefanteur vient de ce que D'où vient: 
le coccyx étant pouffé en dedans: Ge. 
prefle le rectum. & eft plus: Ex- démest:. 
pofé au poids des parties du’ baf- 

| Êvw 


A 
œ 


Y 


as 


D'où vient 
la douleur. 


€ë-qui fäit 


dftinguer. 


lila. luxas. 
tion .eft en 


déhors.ou.: 
crndéd ans, 


3e  n CAE. 

Ein, ou de ce quele coccyx trou: 
ve le rectum plus pefant qu'à 
l'ordinaire ,attendu que fes liga- 


mens font douloureux par l’ex- 


tenfion qu'ils fouffrent dans la 
luxation en dehors. 

La douleur: que le malade fent: 
lorqu'il remué les cuifles, & 
qu il va à la-felle, ou qu'iluriné;. 
vient de ce que les mufcles du: 
rectum & les grands feffiers ‘font 


attachés en partie au. coccyx; ce 
-qui fait qu’ ’il eft toujours remué, 


lorfque ces mufclesagiflent pour: 


Jes mouvemens de la. cuifle, ou. 
ceux du re&tum.& de la: vel. 

La douleur quele malade reffent: 
en touflant, Grachant, mouchant,, 


& érernuant , vient de même des. 
mouvemens que fouffre alors le: 
coccyx., par l'impulfion des par- 

ties du bas-ventre: 

Dans la luxation: en: déhors le- 
malade eftfoulagé G lon pouflé- 
Je coccyx. en: dedans, lorfqu’au- 
aontraire: en, le. poufant dans ce 
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même fens, on augmente là dou: 
leur, fi la luxation eften dedans. 
Durefte pour diftinguer ces deux: 
luxations , il eft inutile d’obfer- 
ver les legeres differences qui fe 
trouvent entre leurs fimptômes ;. 
eneffet, c’eft la caufe de la lu- 
xation qui doit évidemment en: 
indiquer l’efpece. . $ 


7 Pronoffic de la luxation du 


__ Laluxationen dehors eft bien: 
moins fâcheufe que la luxation en dedans 
_en dedans. Le danger de celle- pus fe 
ei vient de ce qu’elle eft toujours L'eone… 
accompagnée de contufion. Ea. fon. 
contufion elle-même n'eft ce-. 
péndantfuivie d’aceidens funet-- 
tes , que lorfqu’elle a été trop. 
long-tems negligée. 
Jai vû une Demoïfelle de Obferva- 
vingt ans, qui en tombant Onfonent 
fur la glace , s'éroit faitune con- ce pro- 
‘tufion très.forte au-coccyx. Elle 8n0fic 
E vi]. 


Luxation: 


Dépôt 
mortel à la 
füite d’ure 
luxation du 
: COCCYX né- 


gligée.. 
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népligea fon mal, & la pÜdeur. 
ne lui permit de le montrer, que. 
lorfqu’ il y eut difpofition: gans. 
g'éneufe. Je la faignai aflez 


promptement, & la fecourus fi à 


propos par les topiques, le régis 


me & les remedes generaux., 


qu’elle en fut quitte pour un 
‘ abfcès fuperficiel que jouvris., | 


& dont elle fut promptement 


| guérie.. 


Uneautre fée moins heureufe 5: 


elle s’étoit laifflée tomber für une: 


pierre angulaire , & le coccyx 


avoit-été frappé près de fa. jonc- 1 
 tionavec l'osfacrum. Cette: mé- 


me pudeur quifutficheufe pour 
ka premiere, le futbien plus pour 
celle-ci. Ses douleurs à la verité 
n'étoient pas violentes, mais elle 
fentoit dans le fondement un 
poids incommode, qui. devenoit 
dejouren jour plus confiderable. 
Elle ne confentità fe laifler. tou- 
cher. que lorfque les excrémens: 


ne purent pluspañler par le rec- 


à. 


des Maladies des Os 133 
tum. L’ayant placée fur le bord! 
. de fon lit dans la même fituatior 
que l’on fairprendre quand où … 
donne unlavement, j'introduifis. 
fort avant dans l’anus mon doigt 
indicateur trempé dans l'huile: 
_ Je touchai avec affez de: peine: 
une tumeur de la groffeur d’une: 
médiocre pomme de Reïnette’,.… 
& avec le doigt indicateur de 
l'autre main ,que je plaçai au 
dehors für la fin de l’os facrum: 
& le commencement du coccyx;, 
_Jédécouvris une flu@uation qui 
#épondoit d’un doiot à l'autre , en 
lës pouffant alternativement ; ce 
quime fit juger qu’il y avoit un 
abfcès. Ayant fait connoître tout Ouvermræ 
le danger qu'il y. avoit. de dif 56, °° % 
férer à évacuer le pus amañlé jé 
preparaidu linge en lambeaux,enr 
compreffes & en bandages pour: 
faire au moment même l’ouver- 
ture de l’abfcès. Je remis pour: 
cet.effet mon doigt indicateur 
dans l'anus, avec. la même prés 
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caution, & l’ayant enfoncé en- 
gore plus avant, je touchai um 
peu mieux la tumeur, & la pouf. 


fant en dehors autant qu'il fut 


poflible pour approcher le pus 
du lieu où je le fentoisavec l'indi- 
cateur de l’autre main, je plon- 
geai la pointe d’un biftouri droit 
jufqu’au fiege du pus qui fortit en 
abondance; ce qui fit difparoître 
la tumeur interieure. Je portai le- 
doigt dans la plaie, & jetrouvai. 
que la pointe de l'os facrum , & 
la tête du coccyx étoient entie- 
rement découvertes , dénuées du: 
periofte, & cariéesparla matie- . 
re qui nous inondoit par fa quan- 
tité , & nous infeétoit par fon: 
‘edeur. La tête du coccyx étant 
toute ifolée , fut feparée & em- 
-portée pour donnerjour, &c fa- 
 @ilirér les panfemens qui dure- 
rent long-tems, & qui n'eurent 
pas un heureux fuccès. La ma- 
_ Jade mourut au bout de fix mois 
parla fonte des graiffes du bafin, 


NN 


- dès Maladies dés 05, ze - 
êt les fuppurations extraordinai- 
res, quifurentaccompagnées de. 
fiévre lente & du _dévoyement 
jufqu’à la mort, : ; : 
Une Dame, pour s'être affife- Sr 

À .p,. fervation 

trop rudement fur les bâtons d Ge lettre 
ne chaife , au lieu de s’afleoir: me fujet.. 
fur le couflin, fe fit une contu- 
fion très-forte furtoutle COCCYx;;. 
& fentitune fi grande douleur, 
qu'elles’évanoüit, De retour de: 
fon évanoüiflement , elle appli-. 
qua de l'eau-de-vié für fon mal. 
à fé fit faigner. La douleur aug: 
Mmenta confiderablement en trois: 
Jours, fans que la’ malade con-. 
fentit à fe laiffer. vifirer. par fon: 
Chirurgien, quelques inftances: 
qu'il pôt faire, Ii fe contenta de: 
faire chaque jour une faignée 
Ge qui. diminua la douleur. du. 
GOCCYx5. mais il. en furwint une: 
autreaux léyres-de la vulve, prés: 
de l'anus, & les deux: lévres fe: 
gonflerent en fi peu de tems-.. 
qu'en vingt-quarre heures la: 


2 0 Re 


On peut 
2 , % 
prévenir 
les acci- 
_ dens, en 
remediant 
d'abord àla 
aontufon, 


droite abfcéda. L’abfcès s’ouvrit: 
de lui-même , & lacrainte ayant. 


déterminé la malade à fe laifler 


faire les ouvertures convenables, 
elle guérit fans incommodité, 

On pourroit citer une infinité 

de cas femblables, qui tous prou- 

veroient que la; contufion , pour 

eu qu’elle foit négligée, rend 

lluxation du coccyx en dedans 


très dangereufe; mais on conçoit 


aifément que fi lesmalades dont 


on vient de parler, fe fuffent laiffé 
conduire dès les commence- 


| mens, orauroit pà prévenir les 


dépôts par les faignées fréquen- 
tes, par l'application des topi- 


‘ques convenables, & generale- 


ment par tout ce que demande 
un traitement regulier. De pa- 


reils exemples doivent appren: 


dre aux perfonnes du fexe , à 


furmonter dans ces occafions 


des répugnances qui teur font: f 
pernicieufes. cs 


Douleur, Outre la douleur qui vient de: 


NX 


e 
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la contufion, il en eft une autre te 
k ST l'extenio® 
qui eft la fuite néceffaire de l’ex- Le ligis 
tenfion violente qu'ont fouffert mens, 
les ligamens. Cette douleur & 
commune aux deux efpeces de 
luxations du coecyx ; mais elle 
eft moins confidérable , & de 
moindre durée à la Juxation en 
dehors, parce que l’extenfan des 
ligamens a été faite par des dé: . 
grés infenfibles, & que de plus 
il eft facile de maintenir le coée 
cyx de façon à relâcher les li- 
gamens tendus, La douleur qui 
dépend de l’extenfion des ligax 
mens pour peu qu'on y rémée 
die, n'eft jamais aflez confide- 
rable, même dans la luxation en 
dedans, pour produire elle feule 
de l’inflammation & des dépôts.  Luxatiom 
Cette efpece de douleur ne {4 cocyx 
fe diflipe qu’à la longue, & fub- en 
fifte pendant une tems confide- gnée de 
rable fans pour cela augmenter ei 
Je. danger de Îa luxation. On dangereufe: 
peut donc dire en general que la ne 


L] 
e* 


» 
\ 


1e Traité ue 
luxatio® du coccyx , quoique: 
_ long-tems accompagnée de 
douleur, n’eft cependant point 
dangereule. en elle-même , à 
moins qu’ellene foit tropnégli- | 
gée, ou qu'arrivant à desfujets À 
 Gacochimes ,fes mauvaifes qua | 
lités des humeurs , n'octafion- 
neñt des accidens que la feule: 
Juxation ne peut produire. 


De la cure de la luxation du coccys 


.Maniere Pour réduire le coccyx luxé 
: de réduire \d h s il € t | ( 
le coccyx  n dehors il ne faut que le pouf- 
luxé en de- fer en dedans, On letient dans 
rs fa fituation avec des compref- 
mir réduir, {es graduées H, & unbandage T, 
_ qu'il faut placer de maniere, 
que le malade puifle allér à la 
felle, & uriner, fans lever l'ap- 


pareil, 
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On. couvre lespremiéres coin. Quels font. 
prefles d'un défenfif. Du. refte ne 
tous, les médicamens (piritueux doit applis. 
font très-convenables. L’eau-de. quer. 
vie dans laquelle on a fondu un 

peu d’alun, l'efprit de vin cam- 

Phré, & tant d'autres remédes 
Peuvent êtreemployés, non-feu- 

lement À.cette luxation » Mais à 
toutes.les autres, Je ne fuis poinû 


1 
\ 


Rédu@ion 

du coccyx 
…Juxé en de- 

dans, 


Remédes, 
‘appareil & 
ftuation. 
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partifan de l'huile; j'ai obfervé 
tant de fois qu'elle excire la dé- 
mangeaifon & l'érifipéle, que je 
crois qu'on doit la bannir dans 
les pañfemens des fraétures & 
des luxations. ; 
Pourréduire le coccyxluxé ën 
dedans , On trempé le doigt in- 


- dice dans l'huile, & on l'iñtro- 


duit dans l'anus , auffi avant qu'il 
éftnéceffaire pour pañler au de- 
là du bout du coccyx, & le re- 
lever. pi faut pour éviter la dou« 
leur obferver enintroduifant le 
doigt, de l'appuïer toujours fur 
le côté de la marge de l'anus; 
oppolé à la pointe du coccyx. 
On doit dès les commence: 
mens tout mettre en ufagepour 


_galmer la douleur & prévenir les 


fuites ficheufes que peut avoit 
la contufon. On a déja dit que 
Jes faignées fréquentes ,les nar- 
cotiques, la diéte & la boiffon 
abondante, étoient'alors-les vrais 
vemédes, Les lavemens peuveri: 


Ï 
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“vies de dépôts, 
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 auffi dans le cas dont il s'agit, 


procurer plus d’un avantage, 
Tant qu'il y a douleur vive & 
inflammation, il faut s’en tenig 
aux bains & Cataplafmes anodins, 
émolliens & réfolutifs; mais par 


_ da fuite on peut fe fervir des mé- 


mes topiques qu’on vient d’indi- 
quer’ pour la luxationien dehors. 
Le bandage doit être très-lâche , 
ë fimplément contentif ; & il ef 
néceflaire que le malade fe tien- 
ne au dit fur un bourlet, ou que 
s'il fe leve, il foit affis fur une 
Chaife percée, pour que rien 
n'appuïe {ur le Coccyx'; ce qui 
Cauferoit de nouvelles douleurs, 

qui feroient peut-être à Ja fin füi- 
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CHAPITRE VI 


DEZzA LuxATION DE LA 
CLAVIGULE. | 


LE 8 TA Claviculerft cet os, qui | 
clavicule. approche de la Figure d'u- 
ne n romaine, & fe trouve 
.  fitué tranfverfalement à. la par- 
tie fuperieure & anterieure de 
la poitrine. Ileft joint d’une part 
avec le Sternum, & de l’autre 
avec l’Acremion;en forte que 
c’eft une efpece d'archoutant qui 
empêche que l'épaule ne fe por- 
te tropendevant, & qui donne 
au bras la facilité d’execurer tous 
- fes mouvemens, 
Fgonarien  L'extrémuté ou lebout externe 
lxivn avec de la claviculeæftan peu applati, 
J'acromione & efl articulé par une tête peu 
élevée & oblongue , qui eft re- 
cûé dans une cavité proportion 
née, creuféeædans le côté inter- 


= 
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ne du bout de l’acromion. La tête i 
& la cavité font de part & d’autre 


fécouvertes d’un cartilage life 
& poli; & outre ces deux Cartila… 


8es, on en trouve quelquefois 


un mitoyen. Le tout eftrevêtu, 
£nvelopé, lié & attaché par des 
 ligamens forts &ferrés, de. Ma 
nigre que parcette articulation, 
da clavicule n’a que très peu de 
mouvement. : 


La claviculeeft articulée avec: 


4e fternum parune tête aflez grof- 
16; mais la cavité qui la reçoit 
n’eft pas proportionnée À fa grof- 
fur. Cetre rêre & cette cavité 
font revêtués de leur cartilage 
particulier, & fans être exacte. 
ment rondes, s’ajuftent de part 
& d'autre à un-cartilage mitoien 


Articula- 
t'on du 
bout inter 
nedelg. 
clavicule. 


femblableà ceiui que nousavons 


remarqué à la mâchoire inferieu. 
| re. Les igamens de cette arti- 
|.Culation font affez forts, mais 
| cependant lâches, ce qui donne 


n F 


| à la clavicule une grande facili- 


\ 
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téà fe mouvoirtoutesles foisque 
, … Vomoplate fe meut feule , ou 
CES Ie OM 
mhacionn PE deltoide &te trapéfe s’at- 
(mufelesqui tachent à la clavicule & à Jacro- 


2 


satrachent mion à l'endroit de leur jondtion. 
À la clavi- ; ; : HR 
euls. Le mufclefternoclinomaftoidien 
| s'attache de niême au fteroum 

& à la clavicule, à l’endroit de 
deurarticulation. Une portion du 
mufcle grand peétoral s'attache 

par en bas à la moitié interne de 

la clavicule’, comme une partie 

du deltoide-eft attachée à la moi- 

tié externe de cet os. Derriere 

Ja clavicule pañlent les vaifleaux 

qui vont au bras, &c plus en at- 
| riere encore font les gros troncs . 
de vaifleaux qui fortent vers le 
. : … haut de la poitrine, de même 
. que l’œfophage & la trachée- 

attere. | 


Des efpeces dr differences de la luxa- 


tion de la Glavicule. 


La clavicule peut fe luxer à 
: | fes 
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fes deux articulations, & c’eft ce 
qui établit d'abord deux efpeces 
de Juxation. Celle du bout de la 
 clavicule, qui fe joint au fter- 
num arrive plus facilement ; par- 
ce que cette articulation eft plus 
mobile que l'autre; que la tête 
“de la clavicule eft plus grande 
que. la cavité qui la reçoit ; & 


qu'enfin cette articulation ft. 


celle qui fouffre le plus: les chû- 


tes & les coups fur l'épaule & le. 


bras, pouflant toujours la clavi- 
cule du côte du fternum. 
L’extermitéinterne de la clavi- 
cule: fe luxe en arriere ou en de- 
vant. Lorfdu’ elle fe jette en arrie- 
re, elles’approche de latrachée- 
artere & de l’œfophage. Lorf- 
qu'elle fe luxe en devant, elle 
déborde, & furpañle le fternum. 
Cette derniere luxation arrive 
plus aifément que la premiere ; 
parce que la clayicule eft inclinée 
de ce côté par fa fituation natu- 
telle  puifque le bout de la clavi- 
Tome LG 


Le bout in: 
terne fe lu- 
xe plus ais 
fément, & 


Il fe luxe 
en artiere 
& devant. 


Pourquoi 
rarément 
en afrieree 
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Cule quieft attachéà l’omoplate, 
«ft plus reculé en arriere que ce- 
ui qui eft attaché au fternum. 
‘Tuxation Le bout externe de la clavi- 
AA cule fe luxe, comme on vient de 
_ claviule, lédire, plus difficilement qué le 
ca deflous bout interne, &la luxation peut 
ou en def- 
fe de la-étle OU En deflüs ou en deffous 
éomion, .de l’acromion,. Quoique j Jaie vû 
plus rarement la luxation en 
deffous , il mefembleau’elle de- 
wroit arriver plus fouvent que la 
Juxation en deffüs. Celle ci peut 
Écrserre être ou incomplette , lorfque le 
ou incom- ; bout de la clavicule ne déborde 
petie. qu'un peul’acromion ou Com- 
: plette, lorfqu'elle s'avance & 
pañe par deffusl'acromioh: Cer- 
te maladie fut prife un jour pour 
une fraéture de la clavicule ; ce 
- quiprouve combien Jon peut 
1e tromper grofierement, lorf= 
qu'on ignore ou qu'on ne fe re- 
prefente pas avecMoin, la firuc- 
ture See parties, 
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1065 caufés de la laxation de le à 
Clavicule, 


Les caufes de la’ luxation tant du Can e de x 

bout externe que du bout interne lation du 
bout inter 
‘de la clavicule, font les coups& 
Tes chutes capables de poufñer 
wiolemment la clavicule contre 
le fternum, Alors latête qui s’ar- 
ticule avec le fternum, eft le plus 
ifouvenit obligée de fortir de faca- 
vité, & de 1e jetterenarriere, fi 
P épaule fe trouve en devant , où 
de fe jetter en devant ,fi l'épaule 
eft dans fa fituation naturelle. Si, 4 2 
Ja clavicule eft pouifée contre le juration di 
fternum, de façon qu’elle y trou- bour etes 
veun appui ferme dans fa cavité, "°° 
& que la tête negliffe nien deflus 
ni en deflous du fternum , alors le 
bout interne de la clavicule ne: 
fe luxant point, la luxation arrive 
au bout extésne, foit en deflus, 
foit en  deffous de l acromion ; 
& cependant plus fouvent en 
G i 


* 


HAN ee 
en deffous deffus : maîs la luxation en def. 
Re" fous a de plus pour caufe particu- 
; diere, les coups & les chûtes 
fur la clavicule fort près de. 
{on articulation avec l’acro- - 
ion. Dans ce cas la luxetion 
devra arriver plütot que a: fac 
ture, & cette luxation fera tou- 
jours en deffous; jlne faudra pas 
même un effort bien confidera- 
ble, fur-toùt fi le coude eft ap- 
puié dans l’inftant du £oup. 


Des fignes & du Prognoflic de la 


 luxXation de La & lavicule. 


Oncons Les afticulations dela clavi. 
noftautou. Cule font fiextérieures, que pour 
Le SE bb connoître lesyluxations , le 
xation. feul toucher fuffit, On diftinpue 

les luxationsen deffous de l’acra- 
mion , ouenarriere du fternum 
par l’enfoncement qui fe remar. 
que au lieu d’où la tête de l’os 
eft fortie, & les luxations en def. 
{us de l’acromion , Ou en devant 
du flernum par l’éminence qui : 
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paroît en dehors au voifinage de 
Farticulation. or. 

À l'égard du prognoftic, la La luxa- 
luxation du bouf externe eft Lo Ne à 
moins ficheufe que celle du bout ne plus Fi- 
‘interne. Cette derniere eft mê- cheue & 
me accompagnée * d'accidens Fer à 
très-confiderables, lorfqu'elle eft 
complette & en arriere; parce 
que la clavicule comprime Ja 
trachée àrtére , losfophage, la - 
jugulaire , la carotide & les vaïñ- 
feaux voifins. D’ailleurs dans la 
luxation du bout interne, il ef 
bien plus difficile que dans celle 
du bout externe, de mainteniries. 
parties réduite 0 

De là Cure de ?x luxation de la 

Clavicale, : | 
:. Pour réduire la luxation du A Eva 
bout interne, on fait afleoir le Le tuxatioh.? 
malade fur un tabouret. Unfeul du boutin+ 
Aide faitl’extenfion & la contre- “°° 
extenfion, en appuyant un de fes 
genous entre les deux omopla- 
tes, & entirant en même tems 
Gi 
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en arriere avec {es mains, es 
moignons des épaules, pour les. 


écarter de la poitrine, fur-tout 


celle qui eft ‘du coté de la lu-. 
ation. Pendant que l’exten- 
fion fe fait, le Chirurgien en. 
examine le progrès ,& lorfqu'il 
croit qu’elle eft fufMifante, fans. 


que fon Aide ceffe d'agir, il fait 


‘ffef difi- 
cile. de: 
maintenir 
xéduir le 

boutinter- 
me de la 
glavicule , 
- & pour- 

quoi. 


la réduétion avec fes doigts, en. 
tirant la clavicule endeÿyant dans. 
la luxation en arriere & en [à. 
pouflant en arriere dans. la lu. 
xation en devant. 

Si l’on réduir aifément cetté- 


: Juxation, il eft difficile de la main. 


tenir réduite, & «c’eft uñe de cela 
les de caufe externe qui ‘ont le: 
lus befoin de bandages exa@s. 
ces raifons en font fenfblés :- 
d'un coté pour peu que lon res. 
mué l’épaule ou le bras, la cla- 
vicule eft fujette à une infinité: 
de mouvenrens ,‘& d'un autre 
coté la tête de cette os eftplus 
grande que la cavité qui. lare- 


EN 
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sit; defortequ'iln'y a point de” 
rebords pour la retenir. De plus 
‘es ligamens font forcés ou rom- 
pus, & ilny a point de mufcles” 
qui puifient fixer la clavicule, &: 
l'émpêcher de fe porter en at- 
riere , ou en deflus du fem ©. 
Pour appareil dans la luxation due 
en arriére, l'on commence par ren cu 

" décrire avec labande À, un huit arriere 
de chiffreñqui tireles épaules en 
arriere, & qui continué, pour. 
ainfi dire, les extenfions & con- 
tte-extenfions-que faifoit l'Aide 
avec fon genou & fes mains. Ce’ 
bandagene doit avoir que trois 
ou quatre tours , & être fait de 
facônque la partie malade foit à * 
découvert. Où confie le foin de 
l'appliquer à l'Aide même qui’ 
faifoit les extenfions, & qui pouf 

| cet effet doit être entendu. Pen- 
dant qu'il fait cé huit de chiffre , 
Je Chirurgien ledirige , & main-" 
tiénr l'os qu'il a réduit. Ïl garni$® 
enfuitel’enfoncementquieltders 

es © His 


Pç2 : raté 
riere la tête dela ciavicule, avec 


des comprelfes graduées , B; où 


ce Qui m'a mieux réufli, avec 


du charpi trempé dans le blanc. 


d'œuf & l’alun battus. L’avanta. 


8e qu'ily a de fe fervir du char- ” 
pi,c’eft qu'en leprenanr parpine 


cées plus où moins grandes, & 
en appliquant les premiers tam- 
pons dans l'endroit le plus enfon. 
cé, on remplit fuccelivement 
& d'une façon bien plus exacte 
qu'avec les compreffés, tout 
le creux qu’on trouve derriere 
le bout interne de la clavicule, 
& quieft fi apparent dans les per 
fonnes maigtes. Lorfqu’on a éle- 


vé.le Caarpi ‘au niveau dufter. 


num & de la clavicule, on appli- 


que deux comprefles C, D, qui. 


font croifées, & üne troifiéme 


E, qui les couvre toutes deux. 


Sur ces comprefles avec la ban- 
de K , on fait une efece de Spi- 
Ca ;, dont les doloires & la plupart 
des croifés pañlent fur l’articula- 
tion. k 


N 


Dans la luxation en defius du: Sr 
fternum., on fe Contente de mer. Apparcili 


, so : pour la Ju 
tre fur l'articulation les com: saison en 


preñes C D, E, qu’on a foin de’ Fos dus 
faire plus épaifles, & qu'on re- re 
tient par le même bandage en 
M forme de Spica. Dans l’une & 
dans l’autre efpece de luxatior 
du out interne de la clavicu- 
le, il eft néceflaire que le bres 
\ és. ÿ 


- eff rare que: pour la luxation en. 
deflus, on foitobligé de faire le 


les fois. que. les parties fe. main-- 
tiendtoient difficilement: rédui-s 
tes. La bande A: doitavoir envi-- 


Redudtion. 

dù bout ex- 
-rerne de la 

clayicule. 


. foit de niveau à l’acromion. Si la. 


‘roit cependant à à propos de: s’en: 


-de quatre à. cinq aûnes, 


enabaiferoit l'acromion , & on: 
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foit contenu par. l'écharpe L, If: 


bandage en huit de chiffre, qui: 
tire les-épaules en arriere. 11 fe-w 


fervir, de même. que danses lu: 
xations du bout externe, toutes: 


ron trois doigts de largeur,& deux. 
ou troisaunes de longueur; mais : 
il faut. que la. bande. K. oitlar-- 
ge. de quatre doigts, & Ge D à 


Pour réduire le bout externe dé: 
la clavicule, Jlorfqu’il pañle fur l'a=- 
cromion, on fait l’extenfion com - 
me on la déja prefcrit; & on apr 
puie le pouce fur le bout de l'os: 
luxé, le preffant jufqu’à ce qu'il 


clavicule étoit luxée en deflous,,, 
en: feroit le mêmes exrenfions ,.: 
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eléveroit le bout de la clayicule. - 
Lorfque la luxation eft en def- apres ni 
“us, l'appareil confifte en une Pau 
_Comprefle graduée À, qu'On aP- bout ex- 
|” pliquelurle bout de ia clavicule, a 
|n & une autre comprefle B, qui en- ie 
|‘ velope le moignon de lépaule. 
| «On fait avec la bandeC, le Spica : 
defcendant,&onmerlebrasdans: 
écharpe D. 


} 
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Appareil Pour la luxation en deffous de: 
ee «ns lacromion , après la réduétion, 
-duilous de. ON aplique une comprefle fort 
* lacomion épaiffe E, au deflous du bout de ; 
: la clavicule, &une autre F; 0 
qui foit de même épaifleur, fur # 
Facromion. Une troifiéme B;,. 
_ fert à enveloper les deux pre-h 
_mueres &le moignon de l’épau- _ 
le. Avec la bande C, on fait le « 
Spicaafcendant , & enfin on pla 
.… @ele bras dans l’écharpe D. 


TAC ARITRES NI 


DE LA LUXATION. DU BRAS. 
Articula- | ie 

on.de  Æ ‘Os du bras eftarticulé avec: 
me 4 l'omoplate-par genou; mais. 
moplarc. la cavité de l'omoplare eft fi peur 
profonde, qu'elle ne eontient 

. pas la fixiéme partie de la: rêre- 

de lhumerus , à laquelleelle ne: 

fert, pour ainfi dire, que d'ap- 

pu Lelurplus de certe tére efk 


À 


(| 


“iogé dansune efpece de fecon- 
. de boëre ou retraite formée ‘par 


… le bout de la clavicule, par l’a- 


$ phife, vont fimplanter à à l’acros- 
_imion & à la clavicule, dans 


Ja finovie ,.& l'es autres ‘ligamens 
de la joinéture de l’humerus font: 
Bus à proportion de ceux des 
autres articulations ; ce qui joint 
au peu d'ilevation des bordsde: 
Ja cavité, & au peu de frote. 
ment, rend les mouvemens du. 


‘ Bras très-libres, trés-étendus &. 


trés faciles: 


Il n'eft point de mouvemens 


plus combinés que ceux de cet- 
te-articulation, Neufmufcles fer: 


vent à les executer & felon. Fu. 


fage particulier qu'on leur attri- 
| ui , Lébras eft levépar les mufr 


L: pophife coracoïde , qui la borne. 
du côtéinterne , & enfin. par de: 
forts Hgamens, qui de cette apo= 


de: Maladies. des Os: ny | 


“la jonétion de l’acromion avec’ 


Fr, je jieu de leur jonction. La 
Capfule ligamenteufe quiretient 


Mouve= 
mens du 
bras: & fes: 
mufcles.st 


De 


abailfé par le grand rond & le: 
grand dorfal; il eft porté en de-m 


cobrachial ; il eft tiré en: atriere n 


“voir feélontoutes les lignes qui: 


_mouvemens dires, il fait 'en-. 


-mufcles qui fervent aux quatre: 


158? — 
cles délroïde & fufépineuxs iles 


vant par lé peétoral & & le cora- 


par le péritrond’, le fous:épineux 
& le fous-fcapulaire. Outre ces 
mouvemens', le bras peut en 
faire une infinité d’autres, parles 
différentes combinaifons de fés. 
mufclies : en effet il peut fe mou--" 


feroient tirées du centre de Ja: 
cavité de l’omoplate à fa cir-. 
conference, & outre ‘tous ces: 


core Un mouvement en rond, . 
& un demi circulaire. fur l'axe. 
Le mouvement en rond ou mou- 
vement de fronde, fe fait par ‘ 
la combinailon fuccefive des: 


premiers mouvemens dont ona.: 
parlé. Le mouvement demi-cir- - 
culaire ou mouvement de pivor,.. 
dépend principalement de lag 


| 
| 


\ 
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ion des mufcles pe&oral, fouf—  - 
Capulaire, grand rond, petit rond... 
ous-épineux , he fe faire: 
dans prefquetousles points d'é- 
“levation , dabaiflement, d’ad-- 
auction & d'abduétion du bras, 
& pendant le tems même: que; 
‘les autres mouvemens s’exéCcu- . 
ent. Lorfqueles mufcles du bras-: 
| sagifent tous enfemble,ils letien-. 
nent roide &.ferme en quel que : 
point qu’il foit , & c’eft ce: qu'on: 
appelle mouvement roniqe.: es 
Outretous:les mulcles qu'onDeux aus 
vient de nommer, il y-en:a en- î" mul. 


cles qui 
core deux qui paflent par Partis pafent pars 


feur de. l’avanr: bras qui prend: 
origine de la. partie inferieure du. 
cou de lomoplate , & le biceps, 
dont l’une des têtes vient de la:: 
pointe de l’apophife coracoïde , 

& l’autre qui coule dans une 
Hnuofté particuliere creufée fur 

le devant du cou de lhumerus;. 
afonorigine vers le bord. fupez 


dl 


culation; {çavoir le. long. exren- l'ariculie 


Pafage des 
vaifleaux. 


_ Quatre ef 


peces de 
luxations 


<oupde graiffe & de quelques h 


rieure de l'omoplate, ou en de- 


ré + Trañé : 
rieur de la cavité de l’omoplatesn 

«Les vaiffeaux fanguins , les 
Himphatiques , & les nerfs pañle 
fousle creux de l’aiflelle pour fe” 
ietter dans la partie interne dut 
bras. Cecreux.eft remplide beau 


&landes conglobées. H ef for | 
mé par l'éloignement des mufé 
cles peétoraux , & des grand dora 
fal & grand rond. 
‘Voilà une idée bien generale 
dé l'articulation. de l’humerus, 
mais cependant qui poura fuflire- 


Pour entendre ce qu’on va dire 


de fa luxation, : 


Des cfpeces differentes. de Luxations 
du bras. 


Le bras peut étre luxé dirèe: 
tement enbas fur la côte infe- 


hors. de cette côte fous l’épis- 
ne de l'omoplate, ou bien em 
dedans, & alors la tête del’os 


‘ e 
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Peut'fe trouver dans le creux 
de l'aiflelle, ou bien en de- 
_ vant {ous le grand peétoral en- 

“tre l’apophife coracoïde & la 
. Clavicule. I y a donc Quatre 
” Cipeces de luxations du bras ; 
- avoir les luxarions en bas, en 
dehors , en dedans & en devant, 
Le bras ne peut être luxé direc. 
“tement en haut, parce que le 
1  mufcle deltoïde , la rête externe 
_dubiceps, l'apophife acromion 

& la clavicule s’oppofent à cette 

luxation, & il faudroit pour qu’el- 

le put fe faire, qu’il y eût frac- 

ture de l’acromion & de Ja clavi- 

cule. : 

On voitrarement le bras luxé . Quelles 

directement en bas, tant parce fe Era 
. que le mufcle Jong extenfeur quentes, 
| de l’avant-bras s'y oppofe ; que 
parce qu'il eft très difficile que 
la tête de l'os demeure long-tems 
fur là côte inferieure de l’'omo-. 
| plate, qui ne lui prefente point 

allez de fürface pour faire um 


ne 


: (3 
x62 à Traité 0 
appui fixe. Ilarrive donc que: ff 
laluxation n’eft réduite fur le, 
champ, la tête de. l'humerus (en: 
“jette au moindre mouvement ,, 


ouen. dehors ou’ en dedans de” 


Fomoplate ; mais elle fe jette 
prefque toujours en dedans, pars à 
ce que les mufcles qui tirent dE; 
ce côté la tête de l'os, font en 
plus grand’ nombre &c beaucoup 
plus forts que ceux qui la pour" 
roient tirer du côté oppoié, &: 
que d’ailleurs le creux de l’aife- 
. felle n’eft rempli que de mers" 

branes graiffeufes , de glandes” 

&. de:vaifleaux qui cedent faci-: 
_Jément à la têre de los. Pouf: 

qu'elle foit portée jufqu'en de: 

vant fous le-peétoral entre lapo+: 
phife coracoïde & la clavicule ,: 

il eft néceffaire que les .caufes 

capables de luxer agifleñt avec” 

beaucoup de force. 


Des caufes de la luxation du bras. 
_ Ondoit rappeller ici tout ,cer 


—— 


autres os, parce que le bras eft & 
la partie qui fe prelente la pre- quoi. 
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Qui a été dit des çaufes dansle “ 
general des luxations, 11 fofira, Lo 
d'ajoûter que l'humerus fe luxe plus aifé- 


plus facilement que tous les mentqu'ä- 
à F à CUIi AULTE 9 
pote 


miere, pour fecourir le corps 
dans les chûtes ; que c’eft lui 
dont nous nous fervons pour 
foulever les poids, pour vain. 
cre la réliflance des corps qui: 
nous environnent, pour nous dés. 
fendre ; qu'ileft par confequent. 
plus expofé aux coups, aux efforts. 
& aux chûtes ; & que d’ailleurs .. 
comme on l’a obfervé , la ca : 
vité de l’omopläte eff rrès-fu- de 


percielle, & les ligamens de lat. 


ticulation fort lâches. 

I] faut remarquer encore que Les diféz- 
le bras ne fe luxe jamais tant qu'il rentes 
eft appliqué au côté de la poitri- bras dans 
ne, & qu'il eft neceflaire pour les chûtes . 
que la luxation fe fafle, qu'il en Sterne. 
foit écarté, commeil arrive tou- pece de la: 


jours quand on fait quelque mou- lxarion... 


* 
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_vement pour fe retenir dans 18 
chütes. Pour lors fila chûte eft 

aflez grande, & que le coude 
porté en arriere appuie , la têtes 
du bras fera portée en devant 
fous | e peétoral. Si le coude ef” 
tourné en dehoïs & un peu éle= 

, le bras fera luxé en dedans 
a. l'aiflelle , & il fera luxé en 
dehors fi le coude eft tourné en. 
dedans; © ’eft-à dire, s’il eft por - 
té en devant fur la poitr ine. Cet- 
te luxatron eft cependant difir- 
cile: je penfe même qu'elle ne 
eut guere arriver que l’effor 
- n’agifle felon deux direétions dife 
ferentes, ou même qu'il n'y. ait 
deux chürés, dont la premiere 
Jorte l’os fur la côte inferieure 

de lomoplate, & la feconde en 
pouffant le coude fur le devant 
de la poitrine, porte la tête de | 
l'os en dehors. 4 

- Pour quela luxation ie fañle- | 
direétement en bas fur la côrein- 
ferieure de l’omoplate, il fau 


_ 
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que lebras foit Confiderableme: 
élevé; mais la tête de l’humetus 
ne peut, comme on l’a déja dir, 
refter long-tems {ur cette côte , 
& elle fe jette ou en dehors , 
ou en dedans , ou en-devant 
fous le peétoral. Les caufes qui Caufesca- 
peuvent ainfi changer la luxation AR 
d'une efpece en une autre , font une a 
où de nouvelles chôtes , ou les tion d'une 
4 : , elpece en 
Contractions differentes des m:1f2 Rue ant 
cles, ou enfin le peude précau- 
tion avec laquelle le malade ou 
les afliftans remuent le bras luxé, 
 & même les mouvemens mal 
{ Concertés que l’on fait à deffein 
: de connoître ou de réduire la Ju. 


| Des figues propres à chaque laxation 
du bras. 


Quatre figres font .connoître Signes que 
L:. U Ph k ft ] / di & ie bras eft 
| Que l'humerus € AUX MORE LE Gr bas. 
 Meénten bas fur la côte inferieure 
“dé l'omoplaté, : MAreE 


} 
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.1°, Lebras eftplus long, pat. 
Ce’ que la tête de l'os fe trouve 
au deffous-de la cavité de l'omo- 
plate. : : 

5°, Lebras eft un peu élevé, 
| &il l'eft en confequence de la 
réfiffance qu'oppofent les mul, 
cles deltoïde & fus-épineux. Ces 
mufcles plus tendus que les au- 
tres pat l'éloignement de la tête 
de l'os, le feroienr encore da- 
vantage dans toute autre fitua- 
tion du bras. _. 

3°. Le malade fent de Ja dou- 
eur lorfque l'on approche le bras 
du côté de la poitrine , parce 
que l’on allonge le deltoïde & 
1e fus-épingux, qui font déja trop 
tendus. Au contraire le malade 
ef foulagé, fi on leve le bras , 
parce que l’on diminué la ten- : 
fion de ces deux mufcles: | 

4°. On caufe de la douleur, 
quandon plie lavant-bras, parce | 
qu'on augmente la tenfion du 
mufcle long extenfeur, Si om 


re 


“tend tropl'avant-bras on caufe 
auf de la douleur, parce qu'on 
‘augmente Ja tenfion du biceps. 
La douleur quand onfléchit trop, 
fe fait fentir depuis le coude juf- 
‘qu'à la côte inferieure de l’omo- 
plate, &lorfqu’on étend trop, elle 
fe fait fentir intérieurement .de- 
puis le pli du bras jufqu’à l'angle 
antérieur ou externe de l’omo- 
Plate. La raifonen eftaflez claire. 
_ Les fignes que Ja luxation “ft 
| En déhors, font 1°.Queile cou. 
| «de eft porté en dedans&approché 
du devant de la poitrine, par les 
* mufcles coracoïdien, & peétoral. 
2°. Le malade fouffre quand 
| son éloigne le bras de la poitrine, 
parce que l'on force le peétoral 
à lecoracoïdien. | 


jours plus long & rarement plus 
Court. Plus il s'éloigne de Ja ca- 
vité glenoïde del’omoplate, en 
defcendant le long de fon épine, 
plus ileft long; mais il n'eft pas 
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Signes que 
Je bras eit 
lixé en de= 


hors: 


3°. Le bras eft prefque toû.. 
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impoffible qu'il foit égal, ou mé 
: plus court, parce qu'il et 
quelques fujets dans lefquels l'os | 


Signes que 
le bras eft 
luxé en de- 
dans fous 
- l'aifelle, 


forti de fa cavité peur être retenu 
tout auprès fous l'acromion, dans 


un point un peu plus élevé que 


la cavité glenoïde. 


Quand le bras eft luxé en de- 


dans fous l’aiffelle ,on trouve 1°. 


une cavité au deflous de l’acrc- 
mion , & qui fait paroître cet- 
te apophife plus faillante. Ce’- 


te cavité eft celle où étoit l'os : 


du bras avant d'être luxé, 


2°. On fent fou l’aiffetle lé. 


minence que fait la tête de l'os 
qui s’y eftjettée. 

3°, Le bras eftun peu levé, 
par la réfiftance du deltoiïde & 


du fus-épineux qui font tendus , 


& ileft écarté du devant dela. 


poitrine, c'eft-à dire porté en ar- 


riere par les mufcles qui tirent : 


le bras de ce côté, & qui font 


les plus tendus , étant les plus. 


éloignés de l'appui. On caufe de 
7 | la 
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la douleur quand on abaiffe le 
bras,ou quand on l'approcherdu. 
| deévantde la poitrine ,parce que 
| l’on force les mufcles tendus. 
| 4°. Le coude fe tient fléchi; 
parce que latête de l’humerus 
étant plus éloignée de l’origine 
des deux têtes du biceps, l’infere 
tion de ce mufcle feroit aufli né- 
ceflairement trop éloignée defes 
attaches à l’omoplatte , & par- 
confequentil feroit trop rendu , 
fi {on origine & fon infertion ne 
{€ trouvoient raprochées par Ia 
flexion de lavant-bras. Il fuit de- 
là qu’en ne peut fans douleur 
étendre l’avant-bras, & qu'au 
contraire le malade eft foulagé 
quand onle plie, parce que par 
le premier de ces mouvemens 
on alonge forcément le biceps, 


& que par l’autre au contraire … 


on en diminue la tenfion. 
s. Le bras eft ordinaire- 
ment plus long, quelquefois il 
eft égal, & d’autres fois il eft. 
Tome I, H 
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plus court que le fain. S'il eft 


un figne que la tête de l'os 
n’eft pas plus élevée que la cavité 
del omoplate, & pour lorstous 


les fignes que nous venons de 


donner ,s’y rencontrent : mais fi 
le bras eft plus court , parce qu'il 

aura été pouilé fous le profond de 
Paiffelle , l'avant-bras ne change 


pas de figure; il eft même indiffe- : 


_ rent à laflexionouà l’extenfon, 


parce que les mufcles fléchif- 


feurs & extenfeurs font à peu-près 


également éloignés de l'appui. 


Sipres que 


le bras eft 
luxé en de- 
vant. 


Les fignes qui montrent que 
la tête de l’humerus s’eft jettée 
en devant, & fe trouve placée 
fous le grand peétoral & fur le 


grand dentelé , dans l'efpace qui 


eftentre l apophife coracoïde & 
la clavicule, font 1°. qu’on fent 
avec les doigts dans cet endroit , 

l’éminence que fait la tête de los, 


& qu on n£ peut appercevoir : 


même dans les 1 maigres 


gal ou s'il eft plus long , C'élt. | 
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lapophife coracoïde , parce que 
la tête de l'os qui eft au deffüsla 
dérobe au toucher. 

. 2% L’enfoncement de deffous 
lacromion eft moins fenfible que 
dans les luxations en deflous, 
parce que la tête de lhumerus, 
fait une grande faillie, & foûtient 
le deltoïde prefque dans fa ron- 
deur ordinaire: & par la même 
raifon , l’acromion paroît moins 
faillant. Dis à 

3°. Le bras eft un peu plus 
Court que dans l’état naturel, . 
parce que la tête de l’humerus 
en ce lieu eft environ un travers 
de doigt, plus élevé que la ca- 
vité glenoïde. 

4°. L'avant-bras n’eft qu’un 
peu fléchi, parce que la tête de 
lhumerus neft point éloignée 
 confiderablement de l’attache 
destères du biceps. | 

s°. Le coude eft plus écarté 
du devant de la poitrine, que 
ælans la luyation endeñous, par- 


AUTTÉ 


LA 


Laluxation 


du bras eft 
une des 


moins. fä- 


éheufes. 
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ce que laportion externe du del. 
toi G qui eft alors fort éloignée . 
ae ‘appui de l'os, réfifte & tient 
le bras en arriere. On ne peut le 
potter ! en devant fans ‘forcer la 
portion externe dudeltoïde , & 
par confequent. fans cauler de 
la douleur. 


Du Pronoflic de la luxcation du bras. 


Cette he qui ef une des 
plus faciles qui fe fañlent, eft 
aufli une dés moins dangereu- 
fes. Uneluxation incompletre de . 
l'humerus feroit encore moins 
ficheufe. Elle {e réduiroit très- 


aifément, & dans ce cas on pout- 


toitajoûter foiaux difcours de 
Certaines gens qui fe vantent 
‘de réduire les luxations du bras, 
avec facilité & fans aide , par 
un feul tour de main , qu'ils 
n'ont garde de décrire. À les en- 
tendre les os obéïffent à leurs 


doigts , & aucun n eft rebeile à 
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entrer dans fon lieu, fi-tôt qu’ils 
lui ont appofé leurs mains mg 
ques. 

On réüMt difficilement quand 
Pos eft en devant fous le mufcle 
peétoral. Au contraire on réduit 
avecaflez de facilité la luxation 
en dehors. Celle quieft directe- 
ment en bas eft la plus facile 
detoutes à réduire, pourvû qu’ on: 
| Ja reconnoifle d’äbord , & qu'on 
| ne fafle aucun mouvement qui 
| puiffe déterminer la tête de l'os 
| àfe jetter en dehors ou en de- 
| dans. Lorfque la tête de l'hume- 
| ruseft luxée fous l’aifelle, & que 
le bras eft plus long, ou qu'ileft 
dans fa longueur naturelle, la 
réduétion efi facile ; mais elle 


Selon l'ef 
pece de lu 
xation , la 
réduétion 
eft plus ow 
moins far 


cile. 


eft difficile fi le bras eft plus: 


court: de forte que quand la 

têtede l'humerus eft enfoncée: 

dans le profond de l’aiflelle, on 

a beaucoup de peine à la rédui- 

re. Cette luxation eft d’ailleurs 

tres dangereufe , lorfque la tête 
H LL 


D 0 

de l'os eft fi enfoncée, que les 
_vaifleaux fanguins , les limpha- 
tiques & les nerfs en font com- 
primés , parce qu’il arrive alors 
engourdiflement , gonflement & 

dépôt. 

Aux fes  AUx perfonnes prafles la .ré- 
gras &  duction eft difficile , parce que 
Pere fi l’on veut fe fervir des mains ,. 
eftplusdi. on n’empoigne le bras qu'avec. 
ficile, & ‘peine, & que lors même qu'on 
RE fe fert de lacs, la graïfle empêche 
d'embraffer l'os d’aflez près, & 
le dérobe en partie aux efforts de 
lextenfion. Aux perfonnes très- 
charnuës la rédution eft diffi- 
cile, parce qu’il faut vaincre fs 

réfiftance des mufcles. 

_ On peut tirer le pronoftic de. 
bien d’autres chofes ; mais on 
trouvera dans le pronoftic ge- 
netal, ce qui manque dans le 
paticulier. | 
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De la cure de La laxation du bras. 


On s’eft fervi pour réduire Îa 


luxation de l'humerus, d’un grand 


nombre de moyens differens ; 


mais parmi les diverfes metho- 


des qu’on a pù mettre en prati- 
que, je ne décrirai que celles qui 
ont eté les plus fuiviés , ou qui 
font encore en ufage. J'examine- 
rai en mêmetems ce que cha- 
cune de ces méthodes à debon 
& de mauvais, pour venir à en 
établir une que je crois fujette 
à moins d'inconveniens. 

. Premiere methode. Quoique l’é- 
chelle & la porte foient des plus: 
anciens moyens qu’on ait mis 
en ufage pour réduire le bras lu- 
xé, on s'en fett encore aujout- 


On s'eft 
fervi de 
differens 
moyens 
pour rédui- 
re lebras, 
luxé 


Comment 
on réduit 
Iebrasavec 
Péchelleow 
la porte, 


d’hui, Quand on veut réduirele ® 
bras avec lebâton d’une échel-. 


le oule defflus d’une potte, -on 

le garnit d’un drap plié en dou- 

ze ou quinze doubles, dont on 
Hi 
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Riffe pendre les bouts de cha. 
_que côté. On fait monter le 
malade fur un chaife ou fur 
Un tabouret qui l'éleve aflez , 
pour que fon aïiflelle foit à la 
hauteur de la porte ou de lé « 
_chelon garni du drap. Alors le 
chirurgien pañle de l’aurre côté 
de la porte ou de échelle, &. 
pour €tre apportée de fe fervit 
utilement de fes mains ,il mon- 

te fur quelque chofe deftable, 
_ & qui foit plus élevé que le tas 
bouret fur lequel eft monté le 
malade. Il fait pañler le bras luxé: 
par-deflüs a porte ou l’échelle 
qu'il place précifément fous le 
creux de l’aiflelle. Il fait enfuite 
prendre le bras du malade au 
deflus du poignet, par quelqu'un 
. de fortquiletire en l’approchant 


e de la porte, & lui, il met fes 
- mains fur la partie luxée, pour 


obferver ce qui s y pañle, & favo- 
rifer autant qu'il lui eft poffible la 
tédu@ion, Il fait en même tems 
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retirer le tabouret de deflous les: 
pieds du malade,&le corpsaban- 
_donnéà fon propre poids, fait la 
contre-extenfion , pendant que - 
ceux qui tirent le bras de l’autre: 
côté de la porte, font l'extenfion. 

Ceux qui fuivent cettemétho- fie 
de , difent que la réduétion eft qu’on don-- 
faite , lorfque lebras, la porte & de. 
le corps fontenlignés paralelles ; ct faux. 
il eft cependant certain que dans. 
le plus grand nombre des ‘cas,. 
l'on pourra appliquer le bras con- 
tre la porte, fans que pour celæ | 
la tête de l'os foit réduite : mais: $ 
la porte ou l'échelle n’eftpasfeu- 
lement unmoyeninfufifant pour L'échellé&: 
la plupart des luxations , elle eft 2 pore 
de plus ‘un moyen très - perni-- moyens 
cieux , même dans les cas où l’on pernicieuxr- 
cft afléz heureux pour faire la: 
réduétion. | ut 

Un défaut très- confiderable-f1y a trop 
dans l'ufage de l'échelle ou de L'ORe 

À porte, c’eft que le chirurgien | 
nétant point marre de gradueg 
 — . Hey 


& 
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Jes forces, ilyen toujours trop: 
ou trop peu, où que du moins 
lorfque le degré convenable s’ ÿ- 
trouve, c’eft un pur hazard, En 
effet fi un homme maigre à 


_ Une luxation où la tête de “hd fe: 


trouve logée dans le profond de 
l’aiffelle , le poids du corps, qui, 


dans cette méthode ef la prin- 


cipale force mouvante, ne fera. 
pas fufifant , & les extenfons. 


feront imparfaites. Siau contrai-, 


re un homme très-grasa une lu 
xation où la tête de l’humerus ne: 
{oit point encore enfoncée dans. 
le creux de l’aiflelle, le poids. 


de fon corps fera de beaucoup. 


"Hccidins 


fuperieur à la réfiftance des muf- 
cles, & l'excès de cette. force: 
Gaufera des défordres funefes, 


, peut être même irreparables,. 
” comme rupture des mufcles, des: 


tendons & des ligamens. : 
L’échelie & la porte font:fou= 


fuivent vent des contufions profondes: 


Lufge de. 
la Fa 


fur les côtes, fous laifelle &: 
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dans l'interieur du bras le long. 


des vaifleaux; & ces contufions 


ont été plus d’une fois fuivies 


d’abfcès très.funeftes. J'ai vü un 
Jour par cette manœuvre le 
tronc de lartere brachiale ou- 
verte , caufer Une tumeur ane- 


vrifmaletrès-groffe, & qui fit pé- 


tir le malade. Une autre fois j'ai 
été témoin que l’humerus fut 
fraéturé près de fon col, parles 
efforts violens qu'on fit à deffein 
de réduire une luxation avec 
léchelle. Ces efforts font fou- 
vent qu'après la réduction la 
Jointüre s'enflamme, qu'il y at— 
rive anchilofe, dépôt purulent ; 
œdeme , hidropifie d'articula- 
tion, & autres fimptômes. J’ai vi 
plufieurs fois que les membres 
font devenus paralytiques au 

point que les eaux minerales 
chaudes prifes pendant plufieurs 
faifons, n'ont pu y remedier,qu'a- 
vec beaucoup de difficulté. Enfin 
après que les luxations ont été 

| H v} 
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réduites par cette méthode, l’o& 


eft quelquefois fujet à fe dépla- 
cer, & l’on ne peut guérir le ma- 


Jade qu'avec beaucoup depeine,. 


par tous les remedes & les. 


moyens propofés dans la cure: ‘ 


generale des luxations.. 


Quelles 
font les 
Gaufes du. 
danger de 


;. éétré. me- 


tho de, ie 


Maniere-de. 
téduire le 
bras avec 
an bâton. 


. Le danger de cette méthode: 
vient non feulement de la vin- 
lence des moyens qu'onemploye: 
mais encore d’un autre défaut: 
très-effentiel, dont je férai men- 
tion en parlantdel" Ambi. J'efpere: 
que ce que je viensde dire fuffira- 
pour faire bannirde l’arcenal de: 
chirurgie,des inftrumens qui font: 
autant capables de faire horreur, 
que leurufage eft pernicieux. 
 Deuxicme methode Les Anciens. 
ont encore propolé plufieurs aûs 
tres moyens à peu-près de même: 
genre, Ils font, par exemple ,. 
mettre un bâron fur lesépaules de: 


deux hommes également forts, | 


de même hauteur, & plus grands: 
quele malade. Ils placent ce bâ, 
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ton fous laiffelle du bras luxé, & 
font pour cet effet baïfler un peur: 
ceux quile portent, lefquels en: 
fe relevant enfüuite fubitement, 
enlevent le: malade avec le ba | > 
ton , pendant que d’un côté on: - 
retient le bras , & que de l’autre: 
on laïffe agirle poids du corps. 

Troilieme méthode. 1 y en-a qui Comment: 
font prendre le bras du. malade de 
par quelqu'un plus grand que lui, que le ma- 
quiplace la pointe de fon épau- lade, réduit- 
Je fous l’aiffelle du bras. luxé, 6. Pénidvante 
qui fe redreflant tout à coup, fur fn: 
laifé pendre le corps du mala- Paile.. 
de fur fon dos , pendant qu'avec 
fes deux mains, il retientle bras 
devant lui. at 

uatriéme mibole, Il y en à a à 
qui font la réduétion avec le ta- bras avec. 
lon, Ils font pour cette effer cou-d@rlon.. 
cher le malade par terre, de fa- 
çon qu'il foit étendu fur le dos. 

Hs fe déchauffent & fe couchent: 
eux-mêmes auprès de lui, les- 
pieds tournés du côté de fa têtes. 
S'il faut réduire le bras gauche. 
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ils appliquent la plante du pied 
gauche fous l’aiflelle , ils empoi- 
gnent l’avant-bras au deffus du 
poignet, & pouffant leur pied 
contre l’aiflelle, pendant qu'ils 
tirent le bras avec force , leurs 
-mains font l’extenfion, leur pied 
fait la contre extenfion, & quel- 
Le quefois los fe réduit. 
AN Cette méthode a particuliere- 
thode,  Ment deux défauts, dont cepen- 
dant les méthodes precedentes 
participent aufli plus ou moins. 
Le premier défaut eft quele bras 
n'eft point dans une fituation 
convenable à la tenfion des muf- 
cles. Le fecond eft que les forces 
qui font les extenfions, ne font 
point appliquées à l’os même 
, qu'onveutéloigner. 
mes à n  Cinquieme methode, Etantà l'ar- 
d'un feu” mée, un chirurgien major qui me 
homme vit faire une rédu@tion du bras, 
pour la ré- x >. 0 
dudtion du ME dit qu’il avoit réuffi plufeurs 
bras, fois en faifant afleoir le malade 
fur une chaife, & s'afleyant à cô- 
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té delui fur un liege d'égale hau- 
teur, la force tournée du côté Op- 


pofé à celle du mälade. Si lebras 


gauche étoit luxé, il pafoit la 
paume de fa main gauche fous. 


laiffelle le plus avant qu'il le . 
pouvoit, comme pour €empoi- 


gnert l'articulation. Enfuite il ap. 
puyoit fon coude fur la cüifle .. 


_& prenoit avec fa main droite. 


Ja partie inférieure du bras du 
malade , puis le baifflant avec: 
force & promptitude , pendant 
que fon bras gauche appuyé fur 
fa cüiffe , atboutoit contre l'aif- 
felle du malade, il faifoit faire la: 
culbute à l'os, & le réduifoit. 
Cette méthode a le défaut de: 
».l’ambi, dont on va parler, &n'en 
a pointes avantages, 

Sixieme méthode. L'infrument 


PEc que: 


appellé Ambi, inventé par Hip- cf que’ 


pocrate pour réduire "bras, eft l'Ambi 


compofé de deux pieces de bois 


Ippo* 


crate & la: 


jointes enfemble par une char- maniere de 


were, L’ une letces Pia « B D; 


s'en {er VF. gi 


En HN À 


ner 


eft parallele au corps , & eft par 
fon pied D, fixée perpendiculai- 
rement à l’orifon. L'autre piecér 


BG,eft pirallele au bras qui. y 


eft attaché par plufieurs lacqs: 
À À À, &elle fait avec la pre 
miere pièce un añpgle droit GBDÿ 
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Cet angle fetrouve placé préci- 
fément fous l’aiflelle. Quand om 
veut faire la rédu&ion, on ap 
puie avec force fur l’extremité 
G, dela branche ou du levier 
BG, dont la charniere B, eft le 
point fixe. Ileftclair que le bras 
| - étant fermement attaché au le- 
vier,, fi l’on approche fon extré- . 
mité G, du point D, en décri- 
vant la courbe GD, ce mouve- 
ent fuffra pour faire en même 
tems l’extenfion, la contre-ex- 
tenfon & la réduétion de l'os. 

L’Ambi a plufieurs Mes Lee 

1° Le bras peut être placé de pas 
façon queles mufcles foient re- 
Jâchés. 2°, Cette machinea une 
force fufifante , & on pourroit 
lui en donner davantage en al- 
longeant le bout de fon levier. 
3°. L’extenfion & la contre-ex- 
tenfion font également fortes ;. 
parce que la même cçaufe Îles 
produit en même tems ; ce qui. 
eft un chofe eflentieile dans 
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toutes es machines dont on fe 
. - fert pour réduire les luxations. 
Sen défait Ces avantages font confide- 
fables , mais l'Ambiaun défaut 
qui peut avoir de dangereufes 
confequences. Ce défaut con- 
fifte en ce que la têre de l'os eft 
pouflée vers fa cavité, avant que 
les-extenfions foient fuffifantes. 
Tréfulte de-là, comme on l'a 
déja fait obferver dans le pre- 
mier chapitre, 1°. que fi l'os fe 
réduit pour ainfi dire de lui- 
même , lorfqu’on a fuffifamment 
allongé le membre , & mis la té- 
te au niveau de fa cavité ; la ré- 
duction eftau contraire très. dif 
ficile , quand l'os avant de pren. 
dre fa route, n’a pas été affez 
écarté du lieu contre nature 
où il appuyoit. 2°, Qu'onne peut 
” alors bien conduire l'os par le 
chemin qu'il a pris en fe luxant. 
3°. Qu'on rifque de renverfer 
en dedans ou le rebord carrila= 
gineux, ou la capfüule ligamen- 
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teufe.Ces inconveniens font éga- 
Iement à craindre, lorfqu’on fe 
fert de l'ambi avec l'échelle ow 
avec la porte, comme quelques 
uns l’ont pratiqué. . 

Ce défaut n’eft point propre à 
'Ambi, il fe trouve également 
dans l’ufage de l'échelle ou de 
la porte, & dans les autres mé- 
thodes dont on a parlé jufqu'ici. 
D'ailleurs il femble que ceux 
qui ont propofé ces méthodes, 
n'ont admis d’autres luxations 
que celles qui fe font en deffous > 
nous avons cependant fait con- 
noître que le bras peut fe luxer 
en dehors & en devant. Cette 
derniere luxation arrive même 


Le défaut 
de l'Ambi 
eft com-: 
mun aux 
methodes 
précedeis 
tes. 


fréquemment, & je l'ai vütrois 


fois dans un même mois. Il faut 
donc,silfe peut, une métho- 
de qui puifle également conve- 
nir à toutés les efpeces de luxa- 
Tone, : 
Septième methode. Pour faire l'ex- 


senfion & la contre-extenfion , 


Maniere = 


de réduire 


: Je bras en 
. faifentfaire 
les exren- 
fions avant 
la conduite 
de l'os. 


ee - Thaité 


on fe fert de ferviteurs chirur: 


giens, quitirentavec les mains 


le bras au deflus des deux con- 
diles de l'humerus , pendant que. 


d'autres retiennent le Coïps , 


pour refifter à l'effort de ceux qui 
tirent le bras. Le chirurgien fe: 


place en dehors du bras, ayant 


à fon cou une ferviette noüée, 
dans l’anfe de laquelle il pañe 


_ le bras du malade. Il met le mi- 


lieu de la ferviette le plus près: 
de l’aiffelle qu’il eftpoflible de le 
faire , fans nuire au refte, car le 


chirurgien doit avoir fes deux 
mains appliquées à la partie fu- 


14 perieure du bras près de l'épaule, 


‘de maniére queles doigts foient 


en deffous, & les deux pouces 


en defflus. Dans cet état il fait 


commencer les extenfions, & 
eft atrentif à en obferver le pro- 
duit. Lorfqu’il les croit fuffifan- 
tes, il manœuvre de fes mains 
& de la fervierte, qu’il‘ releve 
avec fon couen. fe redreflant ,de 
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Façon à conduire la tête de l'os 
dans {a cavité, : : 

Cette méthode eft une des ic ss 
meilleures qu'on avoit employé, de 
mais la force n’eft pas toujours défau. 
fuFifante, à moins que ce ne foit 
dans le cas des jeunes gens ou 
des fujets foibles & débiles, D’ail- 

Jeurs dans les mouvemens fot- 
cés nous nefommes pas maîtres 
de ménager fi bien les efforts, 
qu'ils aillent toujours en aug- 
mentant par des degrès infenfi- 
bles, proportionellement au. fur- 
croit de réfiftance, ce qui 
pourtant eft néceflaire pour là 
perfeétion d’une mérhode. 

Huitiémemuthoce. \1 y a des Pra- ph bo 
ticiens qui aflujetiflenr le corps Mdr 
à un point fixe, pañent le bras de a pré» 
luxé entre leurs jambesou leurs “t- 
cuiffes , & le ferrent ainfi, pour.- 
faire eux-mêmes lextenfon , fi 
elle n'eft pas dificile, ou bien 
its font ürer le bras par quelqu'un 
de iort, Quand lextenfion ef 
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Affembla- 
ge des con. 
ditions qui 
peuvent 
rendre une 

:inéthode 
preferable, 


fuMifante , ils manœuvrent des 

mains & de la ferviette pour fai- 

re la réduétion. | 
Le corpsattaché à un point 


fixe, peut être un avantage dans 


cette méthode ; mais elle a du 
refte les défäuts dela précedente, 
& même un de plus, puifque le 
bras étant baiflé pour paflér en- 
tre les jambes , les mufcles rele- 
veuts font troptendus, : 

Silon rappelle ce qui a été 
dit dans le general des luxations, 
& qu'on réfléchifle à ce qu’on 
vient de faire obferver dans les 
differentés méthodes qu’on a dé- 
crites, on conviendra fans pei- 
ne, que fi quelque méthode 
eft préferable, c’eft celle qui 


‘réünit les proprietés ou les con- ! 


ditions fuivantes. 1°. Que les for- 
ces foient fufifantes. 2°, Qu'el- 
les puiflent toujours être gra- 
duées proportionellement à la ré. 
fiftance. 3°. Qu'’elles agiflent fur 
les parties mêmes qui font lu. 
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xées & non fur leurs voifines. 
4°. Qu'elles foient également 
partagées à l'extenfion De À 14: 
 contie-extenfion. $°: Quelacon- 
duite de l'os ne fe faffe pas en mé-. 
me tems que les extenfions , 
ou avant qu'élles foient fufifan- 
tes. 6°. Que les moyens em- 
ployés pour tirer, n’empêchent 
pas de conduire l’os luxé, par le 
même chemin qu’il a fuivi pour 
fortir de fa cavité.Cesconditions, 
qui font finecefaires que l’omif- 
fion d’une feule peut rendre les 
autres inutiles, fe trouvent raf- 
femblées dans la n#thode fui- 
vante, | ik 
Nenvième methode. Perfonne pe ces 
n ignore ce que c'eft que la mou- moufles, 
fle, & combien elle peut fervir 
utilement pour vaincre toutes 
_fortès de réfiftances. On fçait 
auffi que la force de cette ma- 
chine vienr de ce qu’elle ména- 
ge à la puiffance motrice ,: le: 
moyen de décrireunlongefpace, 
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Jorfqu' au contraire la puiflance 


quiréfifte en décritun très-petit. 
La moufle équivaut donc ainfi 
à un levier très-long ou à des 


leviers multipliés, & peut être 


employée avec fuccès dans la 
réduction des membres. 


Bonufe  Pours'enfervir utilement aux 


pour la té 


Edton duluxations du bras, on aflujertit 


bras. 


lomoplate & la clavicule avec 
des lacs qui embraflent auñi le 
Corps ; & qui ont leur point fixe 
à un mur ou à un poteau bien 
{olide. On applique un lac à la 


_ partieinferieure du bras, au def- 
_.  fus-des congiles. On prend en- 


fuite un autre point fixe pour at« 
tacherlamoufñle dormante à une 


- hauteur & à une diftance con. 
-venables; & enfin on arrête la 


moufle mobile, au lac qui eft 
attachéau bras. On donne alors 
la corde à quelqu'un qui la tire. 
autant qu'on le defire, pendant. 


qu'on tient les deux mains fur 


l'articulation, pour obferver ce 


qui 
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qui s’y pale, & être attentif au 
moment qu'il faut agir pout 


replacer l'os. Ce moment ef. 


celui auquel les -extenfions font 
fuMifantes, ce qui fe connoîtpar 
les fignes que nous avons don- 
nés dans lé general. 
uand les mufcles font fuf 
fifamment allongés par les ex- 
tenfons,le Chirurgien doit agir, 
mais differemment felon les dif- 
ferentesefpeces de Juxations. 
Si l'os-eft luxé en deflous, ïl 
empoignera le bras le plus près 
dé l’aiffelle qu’il lui fera poffible, 


| _& de façon que les quatre doigts 


de chaque main ne décrivent 


Manœuvre 
pour la lu- 
xation en 
» deffous, 


point le cercle autour du bras, 


mais foient appliqués un peu 
obliquement , teurs bouts tour - 
més du côté de l'aiflelle, dans 
Ja partie interieure du bras. Les 
paulmes des mains feront ap- 
puyées , l'une fur les mufcles 
fléchifleurs,& l’autre fur les ex- 
tenfeurs de l'ayant Fes les deux 
Tome I, 


94 a alé hs 


pouces paralleles entreux ; fe 


ont placés.fur la partie externe 


du bras du malade , & enfin les. 
poignets & les coudes feront 
auf un peu approchés Fun de 
l’autre: Cette atitude du Chirur- 
gien lui donnera la facilité de 
relever la partie fuperieure du 


. bras avec fes doigts , &'de baif- 


fer en même temsla partie infe- 


rieureavec (es coudes. Par ce 


double mouvément, il fera faire 


‘une efpece de bafcule à la tête 


Manœuvre 
pour la lu- 
xätioil ER. 
dehors. 


de l’humerus, qu'il conduira 
ainfi avec aifance dans fa ca- 
vite. : s) 1H 
Si la tête de l'humerus eft en 
déhors fous la racine de l’acro- 


mion'& l’apophife épineufe de 


l'omoplate, les exrenfions étant 


_ fuffifamment faites par le moyen . 


des moufles , le Chirurgien pla- 
cé en'déhors du bras, appuyera 
le dedans de l'une de fes mains 
fur la partieinterne & inferieure | 
du bras, & lautre main fur la 
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pattie fuperieure & externe du 
bras près de l'épaule. Alors pouf. 
_ fant fortement de fes deux mains, 


iljettera la patrie inferieure de 
l'humerus en dehors, & la fu- 


Perieure en dedans ou en de- 
vant; ce qui fera rentrer latète 
de los dans fa boëte. 


Quand la tête de lhumetus 


eft luxéeen devant fous le grand 
pectoral , entre l’apophife cora- 
Coïde & la clavicule , on fait de 
même les extenfions avec les 


moufles , & lorfqu’elles font fuf- 


fifantes , le Chirurgien conduit 
la tête de l'os dans la cavitéde 
Jomoplate ; En pouflant avec 
Tune de fes deux mains, la par- 
tie inférieure de l'humerus de 
dehors en dedans, & avec l’au- 
tre, la partie {uperieure de l’hu- 
merus de devant ou de dedans 
£€n dehors, : k 
Cette maniere de réduire l’hu- 
merus avec les moufles, eft fim- 
ple & préferable à toutes les 
Xi] 


Mañnœuvre 
pour Ia lu- 
xation en 
devant. 


On a fit 
des ma his 
nes qui 
portent le 


LA 
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point fxe autres méthodes ; mais on tent 
as que lon pourroit fe fervir en- 
_<oreplus avantageufement des 
moufles , en les faifant entrer 
dans la compofition d’une ma. 
chine qui porteroit le point fixe 
pour l'extenfion & la contr’ex- 
tenfion.Cen ’eftpas d'aujourd'hui 
que pour Ja réduction des os, 
l'on a inventé.de femblables ma- 
chines ; nous avons fur tout le 
banc d'Hippocrate , dont ons'eft 
fervi pendant plufieurs fiécles , 
& que beaucoup de Chirurgiens 
je font appliqués à d petfection- 
ner. | 
Onpropo-. J'ai travaillé avec quelque 
feune ma- fyccès en 1702, à corriger Île 
“le,  Pbancd'Hippocrate ; mais malgré 
cette correction , jy reconnus 
tant de défauts dans les épreur 
ves que j'en fis, que je me déter- 
minaià conftruire une machine 
toute nouvelle. Je l'a donnaï -au 
Public en 1705. dans la pre- 
‘biere Edition de ce Traités 
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mais les reflexions que m'a 
fourni depuis une pratique con- 
tinuelle, m'ont donné lieu de 


faire en differens tems des cor- 


reétions & des changemens con- 
fiderables à cette machine. Je la 
Crois aujourd’hui, telle que Je 
vais la décrire , à fon degré de 
perfection, m'en fervant depuis 


plus de douze ans, avec toute: 
la fatisfaction & tout le fuccès 


Pole 1. 

Cette machine n’a point les 
défauts du banc d Hippocrate.El- 
le eft portative, & lebanc d'Hip- 


J 


‘Avantages 
‘de cetté 
m:chine.: 


pocrate fait la charge de deux 


khommes.Elle n’a rien d'effrayant, 


Jorfqu'au contraire le bruit des 
ferailles, qui entrent dans la con= 
ftruétion du banc d'Hippocrate , 


eft capable d’épouvanter les ma« 


lades les moins timides. Notre: 


machine eft de plus facile à ma- 


nœuvrer. L’onferend maître de 
fa force par une rouëédentelée en: 
È > e # 

 tocher qui mefure les degrés 


Liij 
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d'extenfion. Cette force agit 
également , tant pour tirer l'os 


démis, que pour retenir ou fe-. 
q 


pouffer la cavité de laquelle l'os 
_eft forti. Enfin toutes les condi- 
tions dont nous avons plus d’une 


fois fait fentir la néceflité , fe. 


trouvent raflemblées dansla ma- 
chine que nous propofons. Elle: 
-peut nonfeulement fervir à tou- 
tes fortes de luxations , à celles 
dans lefquelles les membres 
‘font allongés, comme à celles 
dans lefquelles ils font racour- 
cis; maiséencore , en pofant 


differemment les lacqs, elle peut . 


être très-utile dans certainesfrac- 
tures , pour faire les extenfions, 
.. Tæ | 


Defcription d'une nouvelle à Machine 
pour réduire les Os, 


La machine dont il s’agit , eft 


compofée de deux parties, l'une 


que j'appelle le corps À,& l’autre 
que je nomme les branches, 


ee 


7 


_ Decrip- 
tion du 
corps dé }a 
machine, 


H «fcom- 
pofé de 
deux ju- 
melles 
unies par 
deux tra- 
merfes, 
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Le corps eft compofé de deux 

jumelles C, C, de bois de chêne, 

droites & paralleles entre elles. 


de deux pieds onze pouces de: 


longueur, & de deux pouces de 
largeur fur dix-huit lignes d’é-. 
aiffeur. . . 
Ces jumelles font éloignées: 


lune de l’autre de feize lignes, 


I y a deuxtraverfes qui les en- 
tretiennent , & y {ont jointes par 
tenons, mottaifes & chevilles, 
L'une de ces traverfes eft pla- 
cée à l’extremité D, &elt à fleug 
des jumelles du côté dont on 

voit la machine , & que nous 
appellerons le deffus, Au cons 
traire en deflous il s'en faut quatre 
lignes que la traverfe#oit à fleux 
des jumelles ; & cela.pour le paf 
fage d’une petite planche qui , 
comme on. le dira dans la fuite; 
y entre en coulifié. L'autre tra- 
verfe éloignée de lapremiere de | 
deux pieds cinq pouces, eft à 
fleur des jumelles par-deffous, & 


\ 
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par-deflus, il s’en: faut quatre 
dignes qu'elle n’y foit. Elle eft mé- 
_mede ce côtééchancréeencein- 
tre pour le pañläge d’un cordon 
de foye dont on parlera'ci après : 
elle fe joint comme l’autre dans . 
lPépaifleur des jumelles. ” 

À chaque jumelle: du: côté Deux cou- 
qu'elles fe regardent, depuis la de he 
traverfe d'en bas, jufqu'à celle «. | 
_ d'en haut, on a pratiqué deux’ 
couliffes ou raineures. L'une eft 
dans le milieu de l'épaiffeur, & 
fert à loger de part & d'autre les 
languettes d’une moufñle de bois, 
dont on fera la defcription. L’au- 
tre rainure-ou coulifte, eft à deux 
lignes près à fleur du déflous des: 
jumelles ,.& donne pañage aux: 
languettes de la petite planche: 
dont. On a parlé. 

Cette planche a feize lignes’ Prite- 

_ de largeur. non compris fes deux- planche 
languettes, quatre lignes d’épaif. Touche 

SH » Quatre Hg ? en deffous- 
feur , & deux pieds cinq pouces linterval. 
de longueur ;. de. maniere qu’é- ee Lis 

: Lvy. 


Beuxmou:, 


fles l’une. 
dormante : 
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tanten place, elle bouche en def 

- fous deux pieds cinq pouces, du 
jour ou de l’efpace qui eft entre: 
les deux jumelles. Elle pafle fous. 
dla premiere traverfe , & va fe 
Joindre à fleur du deflous de la. 
feconde. Le furplus du jour qui 
fe trouveroit entre les jumelles. 
au deflus de la feconde traverfe ,, 
eft bouché par une petite. plan- 
che de cinq pouces delong, de: 
même épaifleur &. Jargeur que la: 
premiere, & qui eft jointe à de. 
meure, au lieu que la premiere. 
entreen couliffe, pour qu'on puif- 
fe tirer, afin d’avoir la liberté: 
d ajufter les moufles & leurs cor- 
des, de les ôter & de les racom- 
moder felonle befoin:. 

. Ces moufles font deux: L'une: 
eft dormante:, & a un tenon quis 


entre dans une mortaife prati- : 


quéé dans l’épaiffeur de la traver. 
fe D,oùelle eftretenuéfixement | 
. par une-cheville de fer, quipaf | 
{ant dansla traverfe, en penetre: 
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Ja mortaife & letenon de la mou. 


fle. L'autre mouflé E, eft mobi- 
le, & a deux languettes qui en- 
trent dans les coulifles des deux 
jumelles, & qui lui donnent la li. 


bérté d'aller & de venir. À fatête- 


fe trouvent des trous, pa rlefquels: 
_pañent des cordes en anñfes qui: 

ferventaattacher pat le milieu. 
un lacq de foïe F, de fix lignes de 


L'autre: 
mobile à. 
laquelle eft: 
attaché un: 
laçq 


largeur, d'une aune de longueur. 


& d'une trefle où d'un tif 
triple. Les deux moitiés où les: 
bouts de ce lacq font noués d’um: 


même nœud d'efpace en éfpace, 
| & de façon que Jes nœuds font: 
|  feulement éloignés les uns des: 
autres d'environ deux pouces. Le 
nœudqui eft à l’éxtremité {érr de: 
bouton, & les efpaces que les au 
tres laiflent entre eux, font des: 
boutonnieres dans lefquelles on: 
éngage lé premier nœud. Onfor-- 
me ainfi avec ce lacq. une anfe: 
plus ou moins grandé-, dans la-- 
quelle on arrête celle’ d’un: lacqz 
à Evy 


no AOC TMUÉ UN à 

qui comme onledira,s'attache au 

membre que l’on veut remettre. 

Pefcrip- La chape-des deux moufles 
tibndes eft de bois quarré, & chacune: 
moufles. J'ellesa fix poulies.en deuxran- 

gées. Lesitrois de la premiere. 

rangée ont un poucedediametre, 

celles de la feconde ont dix li- 

gnes., & toutes. ont trois lignes: 

d’épaiffeur. Un cordon de foïe ou: 

delin GG, d’uneligne & demie: 

de diametre, &de27 ou de 28. 

piedsde longueur, eftarrêté d’un. 

boutàla chape de la moufle dor- 

mante:, au deflôus. dela. rangée 

des petites poulies: pañle enfuite- 

avec-ordre par toutes les poulies 

tantde l’une que de l’autre mou- 

fe. & enfin eft arrêté par fon: 

_ autre bout, à l’anneau d’un piton, 
qui traverfe le treuil donton:va, 
_ parler: | 

Deuxrmons. : À deux pieds du bout de cha- 
tans &un .que jumelle, fur leur épaiffeur,. | 
will. Sélevent en muraillesdeuxmon | 
tans de bois H; H, de vingt-huie 
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lignes de hauteur, & de huit d’é-- 
paifeur. Hs font. à fleur du de- 
hors des jumelles , aufquelles ils: 
font joints par tenons. Ils font: 
arondis par leur fommet, & font: 
perCés d’un aiflieu de fer de:qua-- 
tre lignes de diametre, dontles: 
deuxbouts qui font quarrés,exce- 
dent les montans-d'un pouce de: 
raïon, Cet aiflieu porte entre les: 
montans un treuil'de bois: tourné: 

_enbobine. & d’un poucede:dia- 
metre. Ce treuil-eft traverfé par: 

- un petit piton defér;, quieftrivé: 
d’'uncôté, & qui de l’autte a un: 
anneau, dans lequel, comme on: 

l’a dit, s'engage un des bouts.de: 

là cordè:. Dies 
Aila furface exterieure de l’ün en rocher 

dés montans, eft creufée dans # um ref: 

quatre lignes de fon épaifleur, ©" 

une enchaflure de feize lignes de : 

diametre, dans laquelle-eft pla-- 

|  cée une roué de fer I, traverfée: 

|  deVaiffieu, &-quia quinze li. 

| . gnesdediametre; {ur deuxlignes: 
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.-d'épaifleur. Ses dents qui font em: 
rocher s’engrainent, ou font ar- 
rètées avecle bec d’un reflort de- 
trente lignes de longueur. de: 
quatre lignes de largeur, d’une: 


‘ demi ligne d'épaifleur, & con- . 
tourné en. L’extremité de la: 
plus, grande courbure du reflort,. 
éft arrêtée par deux visenbois,fur 
le rebord de l’épaifleur dé la ju 
melle; & au"bout de la petite: 


courbure , que j'appelle bec & 


quiengraine avec les dents de: 
Ja -rouë ; il ya für fa convexitéun: 


petit mentonnet, qui en letirant, 
fert à dégager le reflort d'avec: 
les dents de la rouë, lorfqu’il ef: 
néceflaire de relâcher les mou- 
fles. Ce reffort éft foutenu, & 
arcbouté contre une petite che- 
ville de fer, d'une ligne de dia. 
metre fur quatre de faillie, qui: 
entre-en vis dans une entaille: 
faite au montant pour loger la. 
partie du reflort qui va joindre: 
les dents dela rouë, 


| 
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Les branches de cette machine. petrig-- 


‘fontaufli.compofées de deux ju- tion des 


1 { ar hes.. 
melles de bois 44, maiselles ne- "© 


font ni droites , ni paralleles en- 
te elles. Elles: font pardevant: 


ceintrées en arc dont la fleche- 


porte environ dix-huit lignes. 


Leur longueur eft de deux pieds: 
trois pouces, y compris destenons: 
quarrés de quatre pouces neuf li-- 


_gnes de longueur, fur huit lignes: 


de diametre. Cestenons. fortent: 
de chaque côté du bout: de la: 
partie la plus forte’, & qui eftt 
comme la bafe:ou laracine des: 
branches, Cette bafe &b, eft quar= 
rée de la même-largeur & épaif- 
feur que le bout des jumelles du: 
corps de la: machine, fur lequel 


elle appuïe enbois de bout. 


Chaque tenon de quatre pouces: Leuruniôn: 
neuf lignes entre dans une des ju- eo. la 
melles du corps de la machine, &: machine. 
touche par trois de fes furfaces, 
trois furfaces d’une efpece de- 
mortaife creufée proportiannel-- 
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lement dansle bout fuperieur de’ 
chaque jumelle du.corps: de la: 
machine ; de maniere quelebout 
des tenons appuïe fur la traverfe- 
quieft au-deflus du treuil. Pour 
que ces tenons foient. retenus. 
avec force ,; & pour que la bafe: 
desjumelles des branches appuie 
{olidement fur le bout des-jumel-- 
les du corps de la machine,celles- 
Ci font maintenuës par un collet: 
de.fer ee, qui les embraffe & les’ 
recouvre en-entier, excepté le. 
cotés par lefquels elles fe: regar- 
dent ; ce quilaiflè le paffage du 
lacq de foïe. Ce colleta un pouce: 
delargeur, & une ligne d’épaif- 
feur. Ileft retenu partroiïs vis en 
bois, dont l’une entre dansla pe- 
tite planche dormante, & les. 
deux. autres penetrent dans Ja: 
partie anterieure de chaque ju- 
melle, - 
Lestenons des branches font | 
paralleles , mais le refte des ju- | 
melles ne left pas. À leur bafe: 
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elles ne font diftantesque de feize 
lignes, & font entretenuës Pat Deux tra 
deux traverfes. La premiere de verfes qui 
cestraverfes eft à un pouce de #rifent tes 
la bafe desjumelles: elle a dix- fes bran- 
huit lignes de largeur , un pouce ches., 
d'épaifleur , & de longueur entre 
les jumelles: feize hgnes du côté 
dela bafe , & dix-huit du côré de: 
lextremité des jumelles, qui déja: 
fe font fenfiblement éloignées du 
parallelifme. La fecondetraverfe 
qui n’eft éloignée de la premiere 
que de quatorze lignes, a de 
longueur entre les jumelles vingt 
lignes du côté de la premiere tra= 
verfe, & deux pouces du côté du 
bout des jumelles.lefquelles con- 
tinuant ainfi à s'éloigner, fetrou- 
vent à leur bout diftantes l’une de \ 
l’autre de fept pouces & demi. _ 

Les traverfes font plates par. Figure des 
deflus , arondies par-deffous À des jumeks- 
jointesaux jumelles par mortai- les. | 
fes & chevilles à joints reécou- 

verts, Les jumelles ou branches. 
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ne Cconfervent point la figure 
quarrée qu'elles ont à leur bafe, 


& par laquelle elles s’ajuftent 
avec les jumelles du corps de 


là machine. Elles font oogones 


dans le refte de leur étendué . 
& vont en diminuant , de ma- 


niere qu'elles ont un pouce de 
diametre à l'endroit de la premie- 


re traverfe , & n'ont que huit li- 
gnes à leurextrémité, où elles 
font moufles & arondies pour fe’ 
loger facilement dans deux gai- 
nes #, h, qui font aux extrémités: 
d'une efpece de lacq que jap. 


_ pelle lArchoutant. 


Arcbou- 
tant pour- 
retenir le 
GOÏPSe 


Pour faire ufage de la machi- 
ne, il faut avoir deux autres pie= 


ces, l’une fervant à retenir le: 


corps, & l’autre àtirer le membre: 
luxé. La premiere piece eft l’arc- 
boutant, dont je viens de parler. 
Il eftcompofé d’un morceau de: 
coutil de la longueur d’un pied... 
de trois pouces delargeur, fendu: 
en. boutonniere par le milieu fe- 


_ 
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lon fa longueur. Cette fente où 
 onahuieres neufpouces , & le: 
furplus du coutil qui n ‘ef point 
fendu, borne également les deux 
extrémités , au deflous de chacu- 


ne defquelles eft pratiquée une . 


poche ou gaine b.,h, que nous. 
avons dit entire à loger les extré- 
"mités des Danvhes. dela machi- 


ne, Toutecette piece de couril 
- ft revêtuë de chamois, pour ne 
point bleffer le Corps, nile meme. 


“bre qui doit pañer pa la tenté 


.ou boutonniere M. 

La piece ou le lacq qui fert 
à tirer le membre luxé , eft com- 
pofé d'un morceau de chamois 


- doublé & coufu, ayant quatorze: 
- pouces de long:, & deux & demi: 
de large. Sur le milieu dans fa 
longueur eft un cordon de {oïe: 
s, 5; à double treffé de la lon- 


gueur detrois quarts d’aune ; 


Lacq qui 
fert à tiret” 
le membre 
luxés 


large de dix lignes, pañé dès : 


les deux anfes d’un lacq 5,B, de 
tire-botte revêtu de chamois. Le 


# 
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cordon defoïe eftcoufu à Ia pies 
ce de chamois fur le milieu & 
près des extrémités , de maniere 
que cette couture n'empêche 
point qn'onéloigne ou qu'on ra- 
proche l’une de l’autre, les anfes 


_ dulacq de tire-botte revêtu de 


chamois, afin qu’il puifle conve- 
nir aux differentes groffeurs des 
membres aufquels on l’attache. 
Ge lacq 8 8 ,quia dix-huit pous 
ces de longueur, & un de lar- 
8e , fait une anfe de neuf pou- 
- cs. La piece de chamois B, fait 


le tour du membre , & eft mife 
à la place de la comprefle cir- 


_Gulaire dont ona coutume de fe 
fervir pour éviter que les lacs 
_ne bleflent. Je prefere le cha- 


mois , parce qu'il eft bien plus 


douillet. que le linge. Le cordon 
de foïe 5, $ , fait deuxtours fur: 
le chamois, en pañfänt une fe- 
conde fois dans les anfes 8, 8. 


On ferre plus ou moins le. 
Gordon de foïe , & on le lie:. 
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Æ’un fimple nœud & d’ünerofe. 
Quand on a pofé l’archoutant Maniere 
:& le lacq, on place la machine Le LS 
toute montéeau-deflousdu mem- chine, 
bre. On engage les bouts des 
branches dans les deux poches 
ou gaines #, h, de l'arcboutant L. 
(On pañle le lacq F, de la moufe 
mobile Æ, dans l’anfe du lac 
PB , qui eft attaché au membre , 
& on arrête ce lacq F ,en paflant 
comme ila été dit, le nœud de 
fon extrémité dans l’une de (es 
boutonnieres. On met alors À 
l'anfieu du treuil la manivelle dé- 
fignée dans la machine par M, 
& on tourne autant qu'il eft né- 
£eflaire pour allonger & réduire 
le membre démis. | 
Cette machine étoit d’abord So A 
plus longue plus large, plus ma. he 
terielle & d’une feule piece Cel- mou 
 de-cife démonte en deuxpieces, dog 
€ft beaucoup plus porrative & la machine, 
plus facile à manœuvrer. L’O pe- L 
taleur peut d’une main régir læ 


æ 
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manivelle, & de l’autre la par 
tie démife. Les branches cein-:. 
trées en arc laiflent entr'elles & 
le membre, un interval qui per- 
met de pañer la main, tant pour 
#æconnoître le progrès des ex 
 tenfions, que pour poufler l'os où 
il convient; avantage qu'on ne 
trouvoit point daus la premiere 
machine , dont les branches 
étoient droites. Le nouveau lacq . 
qui fert à faire l’extenfion eft 
bien plus doux, plus fort & d'une 
plus facile application. Enfin 
l’archoutant n'étant point pércé, 
ne retenoit point aufli exacte - 
ment l'épaule. ; 
Ileftabfo- Je ne puis m'empêcher de 
jumentné- selever ici un défaut qu'ont 
cellaire de 
enr ' toutes les méthodes raportées 
paulepen- ci-deflus , & dans lefquelles 
Ro on he prend aucune précau- 
exteniions. 
tion pour retenir l’omoplate & 
la clavicule. On fe conrenie : 
de retenir ou de repoufler le: 
corps; ce qui fait que l'épaule 


* 
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fuit le bras quand on le tire, &. 
que l’extenfion eft en partie 
infruétueufe : en effet pour éloi. 
gnér fuffifamment les os luxés, 
& pour remettre la tête que l’on 
veut replacer, au niveau de la 
æavité de laquelle elleeft fortie, 
il eft évident, comme on l’a dé. 
ja dit plus d'une fois, qu'il faus 
que les extenfions & contre- 
extenfions (6 faffent fur les os 
mêmes luxés, & non fur les os 
voifins. Il eft certain du moins | 
que toutes les fois qu’on a réuffi 
à réduire le bras fans prendre la 
précaution de retenir l'épaule, les 
€xtenfions ont été faites aux de- 
pens des mufcles Trapefe, petit 
Pectoral & Remboide, qui ont 
æeu alors la force de retenir lo. 
moplate ; force qu’ils n’ont point 
‘toujours, à laquelle par confe- 
quent on ne doit pas fe fier, & 
qu'il eft dangereux de mettre à 
l'épreuve, 
On ne doit point craindre de Récapiru- 
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ation de #repeter, ni d'entrer dans de trop. 
pe grands détails lorfqu'iles'agit de 

: la cure de décrire des operations manuel- 

4 : lxation Jes, Suppofant donc le bras dé- : 

* du bras sta, : , si) 

. mis, je vaisfaire en faveur des 
jeunes chirurgiens, une efpece 
de récapitulation, dans laquelle 
ils trouveront par ofdre tout ce 
qu'il fautfaire , devant, pendant 
& après la réduétion. Res 

Ayant de tenter la réduétion, 
4l faut bien fituer le malade, exa- 
mineravec foin l’'efpece de luxa- 
tion, avoir la machine & l'ap- 
pareiltout prêts , enfin appliquer 

| des lacqs & la machine. : 
é. Siwätion A l'égard de la fituation, on 
FE on doit fera afleoir le malade fur un fiege 
dumner d'environ deux pieds de haut. Le 
côté fain fera appuyé au. dofher 
du fiege ,quine doit avoir qu'un 
ied & demi de hauteur s’il eft 

poflible, & le côté luxé fera li- 

F7 bre & dégagé de toutes les cho- 

. fes qui pourroient embarafler 

| . dans l’opération. 


Lie a 


Pour 
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Pour ce quieft de l'examen du Eximend: 
bras luxé, on reconnoîtra facile ?'# 11% 
ment le lieu que los occupe , 
pourvû qu'on ait bien compris 
tous les fignes rapportés ci-def- | 
fus, pourdiftinguerles differen=- 
tes efpeces de luxations. Fe 
L'appareil qu'on doit préparer, rs 
eftrepréfenté cy-après. Il confifte eee | 
en une comprefle pliée en huit 
doubles , longue d'environ deux 
pieds {ur quatre pouces de larges 
en une autre comprefe pliée en 
huit doubles, de la longueur & 
largeur de neuf ou dixipouces ; 
& coupée en demi-croix de Ma 
te ; En une troifiéme compreffe 
large de fix ou fept pouces, lon- 
gue d’un pied & demi, de quatre 
doubles ; & coupée à quatre 
chefs, ou fendüe à chaque ex. 
trémité ; en yne quatriéme com- 
preffe qui mollement roullée, faf- 
fe un cylindre d'un pouce & de- 
mi de diametre, fur cinq ou fix 
pouces de longueur; en deuxban. 
Tome I, K 
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” des , l’une de fix aunes de lon- 
gueur, & de deux pouces de lar- 
geur ; l’autre de deux aunes de 
long, & de deux pouces de large: 
_enfin en une écharpe, & en une 
pelotte pourremplir ke creuxde 
: A mat in nn 
Apprêt de : Tout l'apprêt de la machine 
La machine Confifte à joindre fes deux parties 
ænfemble , & a éloigner autant 
u’elle peut l'être la moufle mo- 
bile, de la movufle dormante.On 
prend encore garde que les cor- 
des ne foient point mélées. : 
Chcon-. Lotfque la machine ft en 
fances à état, on doit ‘avant des la 
En placer , appliquer le lacq ,: en 
plication obfervant les précautions fui- 
dulacq vantes. -Il faut premierement, 
qu'un aide tire avec fes deux 
mains, lapeau du bras, autant 
qu'il fera poffible svers lerhaute: 
-& qu’il la tienne ainfi relevée 
pendant Papplication du lac! 
fans quoiil arriveroit que dans | 
l'effort de l’extenfion, la peau 
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pourroit étretrop confiderable- 
ment tirée en bas , & que le tiflu 


celullaire qui la joint aux muf 
cles, étant trop allongé, il s’y fe- 
_ roitrupture de quelques petits 
vaifleaux ; ce qui produiroit une 


PÉCPMOIE, Te Doi. 
2, [laut appliquer immédia- 


tement au-deflus des condiles de 
l'aumerus, la piecé de chamois 
_B, & avec le cordon de foïes, $, 


faire deux fois le tour du bras, 
obfervant au fecond tour de 
pañler encore par les anfess ,8B, 


le cordon de foïe, qu’il faut 
<enfuite ferrer très-fortement ; & 


même en deux temps , furtout à 
ceux qui font d’un embonpoint 


n'approchant & ne ferrant pas 
affez intimement l'os du bras, 


pourroit gliffer , ou du moinsles 


es 


forcés agiroient fur la graiffe, 


& l'humerus ne feroit point fuf- 
ffamment éloigné pour la réduc. 
{ion.: 
K ij 


\ 
Seconde 
circonftan- 
Ce 


_confiderable ; autrement le lacq, 


Troifiéme 
circonftan- 
CCS 


Maniere de 
poftr l’arc- 
boutant, 
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3°, I] faut que les deux parties 


du lacq qui attachent l’anfe 5,8, 


foient placées l’une au-devant 
du condile externe, & l’autre 
derriere le condile interne. Il 
€ft neceflaire d’obferver cette 
fituation; parce que fi ces par- 
ties du lacq étoiest fur les con- 
diles , elles les Mmeurtriroient, & 
que fi la portion qu'on dis qu'il 
faut placer derriere le condile 


“interne, étoit placée devant, elle 


meurtriroitles vaifleaux. 
Le'lacq étant attaché, on 
place l’archoutant L, en faifant. 
pañler le bras dans la bouronnie- 
re M. On porte larchoutant le 
plus près de l’épaule qu'il eft 
poñlible, de maniere qu'un des 
cotés de la boutonniere archoute 
contre la claviculé & l’acro- 
mion, & l’autre côté contre la 
côte inférieure de ’omoplate. 
Les deux extrémités de la bou- 


.fonniere doivent tre tournées 


l'une du coté du fternum, & 
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l’autre du côté de la face externe 
de l'omoplate, les deux gaines 
b,h, étant en deffus. 
Lorfque larchoutant eftappli- 
_ qué, on place les bouts desbran- 
ches de la machine dans les deux 
gaines h, h, de l’arcboutant, 
On pañele cordon.F, dans l’an- 


- fe du lacq B, & on atrète ce 


cordon, en engageant l’un defes 
nœuds dans l’une de fes bouton- 
nieres. On place le bras fur les 
branches de la machine, de fa- 
_çon que les mufcles qui font dé. 
ja tendus en confequence du 
déplacement de l'os , & furtout 
le deltoïde & le {us- épineux , ne 
foient point dans un état for- 
cé. Ordinairement ces mufcles 
font dans un relichement con- 


: Comme il 
faut placer 
lamachine, 


venable, lorfque le bout infe. 


rieur de la machine eft appuïé 

parterre; parce que vû la lon- 

gueur de la machine, les bran- 

ches font alors dans une inclinai- 

fon telle que.le bras eft fufkfa. 
K iij 


Manuel 
pour laré- 
duétion, 
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ment éloigné du corps. Cepen- 
dant sil arrivoit dans quelque 
cas, que les mufclesne fuffent: 
point aflez relâchés par Ja fi. 
tuation qu’on vient de prefcri- 
re ; on feroit affeoir le maladeun. 
peu plus bas, ou on appuïeroit 
l'extrémité inferieure de la ma- 
chine, fur quelque chofe d’un 


peu élevé, De mêmeon porte- 


roit plus où moins en-devant où 
en arriere l’extréinité de la ma- 
chine, felon les mufcles qui fe- 
rolent tendus, ou dans la luxation 
en-devant , ou dans la luxation: 
en dehors. ir 8 
La machine placée de facon. 
qu'aucun mufcle ne foit forcé, 
& que les extenfons puiflent à 


_ peuprès agir également fur tous, 


on commence l'operation. On 
met la manivelle M , au treuil , 
& on fe place de maniere que 


s'il s’agit de réduire le bras gau- 
che, on mette la main droite 


à éette manivelle , & la gauche 
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für l'épaulé:du malade. On feroit 
le contraire. fi læ luxation étoit 
au bras droit. On tourne enfuite 
la manivelle M, &.la corde des 
moufles s'employé autour! du 
treuil H; ce qui: approche Ja 
_moufle mobile, dela moufle dor- 
mante, & tire le bras vers lé 
. bout inferieur de Ja machine , 
péndant que l'épaule eff tenté 
fixe par l'archoutant qui eft au 
bout des branches. De cette ma&- 
niere à mefure qu'on tourne la 
manivelle, on éloigne la tête de 
Jhumerus du lieu contre nature 
qu'elle occupoit, & elle s'appro= 
che delacavité de l'omoplate,, 
dans laquelle elle fe placé.quel- 
quefois fans autre opération, 
D’autres fois aufl il faut operer 
avecles mains-pour l'y. condui- 
res & d'eft ce que l’on ne: doit 
faire, que lorfque Péxtenfoneft 
reconnuë fuffifante, par le che 
min que la moufie a fait, & par 
mu Ki 
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l'allongement des mufcles , & 
…furtoûr du deltoïde. | 

Signes que On reconnoît que l'os  s’eft 

SE comme de lui-même , par 

faite. le bruit qu'ila fait en rentrant , 

-& par une rondeur que l’on ap- 
‘perçoit à l'endroit de l’acromion, 
“où il paroïfoit avant une enfon- 
çure plus ou moins marquée. 

Moïens de. Onfacilite laréduétion de Pos . 

Re faciliter. jLx6 en dehors, en:faifant tour- 
ner le bout inferieur de la ma- 
“chine en dehors, pour que la 
têre de l'os fe jette en dedans. 

- ‘Au contraire fi la tête eft pla- 
céeen devant fous le peétoral , 
on pouffe le boutinferieur dela 
machine en devant, pour portét 
Ja tête de los du côté oppoié. 
ÆEnfin fi l'os du bras eft luxé en 
deflous , on pañle les deux mains 
entre les branches & le bras ; 

on raflemble fes doigts fous laif- 
felle ;on releve la têre de l’hu- 
merus ; on fait baiffer le boutin- 
ferieur de la machine , ou on 


* 


des Mäladies des 05. 225 : 


éleve l'épaule, en faifant pan. 
cher le malade du côté oppo- 


fé à la luxation, & la rédu@ion fe 


fait. un. | 

‘” Après la réduétion, on déta- 
che le cordon de la machine, 
qui eft pañté par l’anfe dy lacq ; 


Ce qu'il 
faut faire 
après La ré- 
duction. *. 


On fait tenir le lacq à quelqu'un 


qui letireparfon anfe ;: on ôte 
la machine & l’archoutant ; on 
appuie une main fur l’acromion, 
& avec l’autre placée fous le 
coude, on approche le bras, du 
Corps du malade, & dans cette 
fituation on applique l'appareil. 
, On met d'abord la compreffe 
À, dont le milieu doit être pla- 
cé fous l’aiffelle, & dont les deux 


” Applica- 
tion de ' 
l'appareil, 


bouts croifés fur l’acromion, doi- 


vent envelopper l'épaule. On 


applique énfuite lacompreffeB, 


qui recouyre le tout; puis la 
<omprefle C, qui garnit le def. 


fous de l’aiffelle,. On fait avec 
la bande D, le fpica autour de 
l'épaule : enfin avec la com-. 


K y 
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preffé E, on enveloppe le bras 
_ & le coude aulieu où étoit atta. 
-\ hé le lacq, &-on retient cette 


il 


| 
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comprefleaveclabandeF , dont 
on fait des circulaires autour 
du bras, & un de- chiffre 
pañlant du. bras à l'avant- bras 
& data vaneas aubras. Tout 
cet appareil. doit ‘être tem 
pé dansl’eau-devie alumineufe. 
On met du refte dans la main 
-du malade , la plotte G, & on 
enveloppe &-on foutient la 


main, Vavant-bras & le. bras, ; 


avec l’écharpe H. 

Pourbien faire cette écharpe ; 
on prendra une fervierte fine , 
qui aura au moins deux tiers 
d'aune en qüarré. ‘On la: plie: 
ta d’un angle à l’autre par: une 
diagonale, qui laiflera à cette 
ferviette la figure d'un triangle. 


“ 


Maniere 
d'appliquer 
 Pécharpe. 


On pañfera cette ferviette: ainft 


pliée, entre le bras & la poittine 
du malade ;:de maniere que l ane 
gle droitfe trouve fousie coude, 


& le-gränd'côté du triangle fous 


lamairi Des deux anglesaigus , 
_ Vonféra pa fur l'épaule faine , 
no 


Co 
& l’autre en remontant, & re- 
couvrant l’avant-bras & l’épaule 
malade, pañiera derrierele col, 

pour venir joindre l’autre angle 
de écharpe. fur l’épaule du eo- 
té oppofé Moù ces deux angles 
feront coufus enfemble , & arré- 
tés à une hauteur convenable, 
pour tenir l’avant-bras plié 
prefquen angle droit. On. pren- 
-dra enfuite à l'endroit du coude, 
les deux angles droits de la fer- 
viette: on les fepareraen tirant 
l'angle externe en devant fous la 
main, &en tirant l'angle interne 
en arrière ‘au-delà du coude ; 
de façon que le gros de l’avant- 
bras, fe trouvé prefque au cen- 
tre de la ferviette. Alors on re- 
pliera ces deux angles , fa. 
voir FPangle qui eft en devant, 
par deffous la main; & l'angle 
qui eft-derriere ; par- deffous le. 
bras s on les approchera & on 
les attachera enfemblé & avec 
Je corps de l'écharpe ; par le 


bo 
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moïen d’une forte épingle. 
Cette efpece d'écharpeeft de 
toutes la plus convenable. L’a- 
vant-bras & le coude font exac- 
‘tement foutenus: tout le mem- 


Avantages 
de cette, 
écharpe. 


bre fe trouve enveloppé depuis 


= épaule jufqu’au bout des doigts ; 


_&par-là on ne rifque point que 


le malade agiffe imprudemment, 


‘ou qu'il dérange fon appareil , 
comme il n'arrive que trop fou- 
vent, lorfqu'on ne prend point 
eette précaution. 

On faigne une, deux ou trois 
foisle malade, felon lebefoin : 
on lui fait obierver un bon ré- 
gime : ; & du refte on le conduit 
à une parfaite guérifon, en fui 
vant ce qui a été prefcrit dans 
| le general, au fujet des acci- 

dens & fimptômes qui préce- 
dent , accompagnent ou fuivent 
la réduction. + 

. Ce chapitre & celui du ge- 


neral des luxations , deman- 


dent une atténtion particulier. 


_ 


Remedes 
pour pre= 
venir les. 
accidens ,. 
ou y reme= 
diers 


Strudture 
‘ de l’articu- 
lation, 
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Je me fuis à deffein fort étendu 


dans l’un & dans l’autre, & ils 


renferment prefque tout ce qu'il . 
y a d'effentiel, pour la theorie: 
& la pratique des diflocations. 
Quiconque poñlédera bien ces 
deux chapitres, n'aura plus que 
peu de chofes à defirer , pour 
étre enétat de remedier à tOU= 
tes fortes de luxations. 


CCHAPETRE VII 


DE LA LUXATION DE 
 L'AVANT-BRAS, 
?Avant-bras a deux os, le 
É cubitus & le raïon, qui 
font joints entr'eëx , & qui en- 
femble s’articulent avec l’os. du: 
bras. L'humerus a trois têtes ou: 
apophifes articulaires, dont les 
deux plus proches du condile- 
interne font recués dans deux | 
gavités du cubitus, & lafflent 
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entr'elles une goutiere, dans la- 


quelle s'engage l'éminence du 


cubitus , qui en fépare les deux 
cavités. La troifiéme tête de 


Jhumerus, ou celle qui touche 


aucondile externe, eft.recüe 
dans une cavité creufée dans 
lextremité du raïon. Une cap- 
fule ligamenteufe aflez forte 
maintient ces os raprochés , & 

ils font encore affuettis par deux 
ligaments latéraux très-forts, qué 
des condiles vont s'attacher, l’un: 
au cubitus & l’autre au raïon; 

de forte que cette articulation: 
eftune charnieredes plus fer- 
rées & des plus difficiles à lu- 


È xer. Le cubitus qui fait la plus: 


grande partie de cette char- 
‘niere, ne peut fe mouvoir que 
le raïon ne fuive le même mou- 
vement, quoique cependant le 
raïon dans la pronation & la fu- 
pination, fe meuve fans le cubi- 
tus, Celui-ci, outre l'apophi- 
fe donton a parlé, en a ENCO- 
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re deux autres; l’une anterieure 


appelée coronoïde, qui fert à 


borner la flexion ; : l'autre pofte- 
rieure, nommée olécrane qui 
borne l'extenfion. 


: Des différentes epéces de de 


Luxation 
de l’avant- 
bras en de- 
yant. 


Luxation 
complette 
en arriere, 
…_& fes fi- 
gnes. 


de lavant-bras @ de leurs 
| fignes. 
_L’avant-bras peut être luxé 
en devant, en arriere > &t fur les 
côtés. Je n° ai Jamais vüû la luxa- 


tion en devant, & Je la crois. 


très difficile, ou même impofñli- 


ble, à à moins qu en même tems 


n'y ait fracture de l’olécrane. 
Lorique la luxation eft- en. 
arriere ,l apophife anterieure du 
cubitus eft logée dans la cavité: 
poñterieure de l'humerus. L'a- 
vant-bras eft alors un peu fléchi; 
parce que. dans cette efpece de 
déplacement, il ne pourroit être 
étendu, fans que l’endroit où s’in-. 
ferent les flechifleurs ; Nef, 
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| tropéloigné de celui où ils pren- 
nent leur origiffe ; de forte que 
Jebiceps &lebrachial anterieur 
fouffrirôient un allongement for- 
cé& une tenfion douloureufe , 
fi par leurcontra@ionilsne s’op- 


-pofoient à l’extenfon de l’avant- 


bras. Par-là on rend raifon de ce 
qu’on ne peut étendre le coude, 
fans caufer une violente dou- 
leur ; & de ce quele malade eft 
foulagé, quand on plie l’avant- 
bras. on : 

Lorfque la luxation en ar- 
riere eft incomplette, & que 
l'éminence anterieure du cubi- 
tus fe trouve pofterieurement 
fur la partie la plus faillante 
de lefpece de poulie que fait 
Jos du bras, pour lors les muf- 
cles fléchiffeurs font un peu 
moins tendus, lesextenfeurs font 
| moins relâchés ; & par confe- 
| quent l’avant-bras eft un peu 
| moins fléchi que dans la luxa: 
tion complette en arriere, 


Luxation 
imcomplet- 
te en arrie 
re, &.fes 
fignes, - 


4 


Éuxation 


eomplette 
en dedans, 
& fes fi- 
gnes, 


_ folument plus avec l'humerus, 


_rablement , & font fouvent dé. 


Luxation 


_en dehors. Dans la luxatiôn,co 
plette en dedans, ou les os de 


Traité : 


234 


dehors en dedans , ôt 


Pavant-bras ne correfpondent ab: 


ou le cubitus entierement luxé , 


le raïon feulappuïe für l'éminen-. 


ce du eubitus qui touche au con: 
dile interne. Dans ces déux cas 
les vaifleaux fouffrent confide- 


chirés ; ce qui produit des tu= 


meurs anevrifmales , ou de gros 
trombus qu’on eft obligé d'ou. 


wrir & de faire fupurer. Au refte 
la mauvaife configuration eft fi 
fenfble, qu'on n'a pas ‘befoirt 
d’autres fignes, pour difinguer 
ces fortes de luxations. 

Lorfque la luxation en dedans 


incomplet- eft incomplette, la cavité externe 


te en de- 


dans & fs femi-lunaire du cubitus, reçoit 


fignes. 


 l'éminence interne de l’hume-. 


us; & comme cette éminence 


A l'égard de la luxation fur les 
côtés, elle peut fe faire ou de 


vant-bje$ eft un peu tourné en 


l'éminence moïenne de l'hume- 
rus : le cubitus fait moins de 
faillié en dedans, que dans la 


vaifleaux font moins gênés. 
Dans la luxation comp'ette en 


| grande élevation en dehors, & 
| que le bout inferieur de l'hume- 


mais fouffrent bien moins que 
dans la luxation en dedans. 

Lorfque la luxation en dehors 
eft incomplette , le raïon eft 
luxé entierement : léminence la 
plus proche du condile externe, 


+ 


dehors. Le raïon fe trouve fur 


luxation complette: enfin les 


dehors , entrouve À la differen- 
ce de la luxation en dedans ; que 
les os de l’avant-bras font une 


| rus, en fait de même une coffide- 
| rable en dedans. Les vaifleaux 
| font feulemenr un peu allongés , 


. eft recuË dans la cavité externe à” 


‘Luxatiorr 
complette 
en dehors: 
& fes fi- 
gnes) 


Luxation 
incomplet- 
te en de- 
hors, & fes, 
fignes.. 


# 
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du cubitus, & fa cavité interne 
reçoit l’émineïeg moyenne de 
Jhumerus , ou celle.que la ca- 
yité externe du cubitede voit. 
La mauvaife ee et 

moins apparente que dans la 
luxation complette, 


Des  canfis de la luxation de l'avant. 
bras. : 


noob La luxation en devant ne peut 
la luxation arriver que par un coup UNE 
en devant Chôté, en un mot un effort vio- : 
lent, qui plie l’avant-bras dans 

le lbs de l'extenfion, & brife 

+ loliane 
Caufes de ET luxation enarriere eft cau- 
d'lation fée le plus fouvent par uneffort 
na utré du côté de la flexion : je 
dis le plus fouvent, parce que 
jai vü une feblable Juxation 
en confequence d’un effort du 
côté de l’extenfion. É 
Une Dame qui étoit fort graffe 
& pefante tomba dans fa cham- 


+ 


_ 


| 
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Dre fur la maia droite, l’avant-bras 
tant étendu, Le poids du corps 
fe trouva fuperieur à laréfiftance 
de l'articulation du coude sx 14 
força de plier dans le fens de 
l’extenfon. La partie inferieure 


. de lhumerus rompit le biceps & 


le brachial interne , dont les : 
bouts fortirent à travers la peau ; 
l'os du braspañfa lui-même pat 


. laplaie, & appuya fur le parquet: 


l'elécrane remonta de plus de 
quatre travers de doigts, derrie- 


re l'humerus fous la peau. On 


fit les extenfions & la réduttion 
avec facilité; la portion du bi. 


_ Ceps qui fortoit par la playe de 


la longueur d’un pouce , neput 
ètre replace; il falut le couper, 
On plia l’avant-bras: les lévres 
de la playe fetrouverent dans de 
ph. Cette fituation qui fut favo- 
rable à la réüinion , ne le fut pas 
Moins à la luxation: l’une & l’au- 
tre guérirent en fix femaines, & 
ce qui merite d'être remarqué F 


æ + 
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il n’y eut point d’anchylofe. Mal- 
gré la rupture complette de tous 
les ligaments, la malade n'eut 


_ d'autre incommodité, que celle 


de ne pouvoir étendre entiere- 
ment l'avant bras: & cette di- 


minution dans le mouvement 


d’extenfion, fut feulement pro- 
« 7 - P 
portionnée au racourciflement 


des mufcles fléchiffeurs. 


Cette obfervation femble 
prouver ce qu'on a avancé de 
J’'impoflibilité de la luxarion en 


devant, à moins qu'il n'y ait 


‘Caufes de 

la luxation 

fur les cô- 
Es. 


fradture de l’olécrane. 
Lesluxations fur les côtés arri- 


vent bien plus difficilement que || 
Ja luxation en arriere , non feu- | 


lement parce que le mouvement 


de articulation ne favorife 
point la fortie des os en dedans, 
ni en dehors; mais encore parce 


_queles ligaments lateraux s'op= 


pofent direétement à cette luxa- 


tion, & que de plus , s’il eft per" 
mis de s'exprimer ainii , tous | 


Li 4.9 
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les tenons de la charniere fe 
 foutiennent dans leur réfiftance. 
* Par ces mêmes raifons les luxa- 
tions fur les côtés (ont prefque 
toujours incomplettes. L’avant- 
 Drasne peut donc être luxé en 
_ dedans ou en dehors, que par 
un effort très-violent ; mais il 
faut de plus que dans la chûte 
ou le coup , l'effort foit compli- 
Qué; ce qui peut arriver d’une 
infinité de façons differentes. 

Un Laquais en tombant d'un 
Caroffe qui verfoit, {e trouva le 
brasengagé dans les raïons de 
la rouë, & eut l’avant-bras luxé 
en dehors. Ün autre eut le cou. 

de luxé en dedans pour être 
tombé avec un cheval qui s’ab- 
barit fur fon bras, dans un lieu 
inégal. La partie inferieure de 
Jhumerus appuïa, & lavant-bras 
-portant à faux, fut luxé en de- 
dans, parle poids du cheval, 


Da progneflic ed Lxation d 


Luxation : 


en arricre 
bien moins 
‘fichieufe 
que les 
complettes 


. furies cô- 


| tés,&pour- 
quoi. 
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| 


F avant-bras. ” 


Ci 


On peut dire en general! que 


toutes les luxations de l’avant- 
bras font dangereufes : cepen- 


dant la luxation en arrière n'a 
pas pour l'ordinaire des fuites 


bien fâcheufes, parce que le 
plus fouvent les ligaments, fut- 
tout les lateraux , ne font point 


rompus. Au contraire dans les: 
luxations complettes furles cô- 


tés, les ligaments fonttotalement 


fompUs ; les déplacements font 


confiderables, & les efforts étant 
violents, produifent de grandes 
diftenfions & de fortes contu- 


fions; aufli ne doit-on pas s'é-. 
tonner fi elles font prefquetou- 


jours funeltes , principalemenit 


lorfau’elles- ne font pas promp- 


tement réduites , & que dès le 


commencement, onne s'attache . 


pas à prévenir les accidents. 
La 


= 
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La luxation en dédans eft en- 


core plus à craindre que Ja Tuxa- 
tion en dehors ,à caufe des al- 
longemens , des compreflions 
& des ruptures fouffrent les 
vaifeaux. 


Les luxationsi incotm, lettes for 


les côtés font plus difficiles À ré- 
duire que les complettes ; mais 
aufli font-elles bien moins dan- 
gereufes: les ligamens font mé- 
me fi peu allongés, qu'avec le 
tems ils s’accoutument à cétte 
tenfion, & que l'avant-bras peut 
être fléchi & étendu fans dou- 


leur, & prefqu' aufli complette- 


Luxat 
complet 
en dedar 
plus dang 
reufe que, 
les autics. 


Luxatio : 
incompl 
tes plus c 
ficiles à 1 
duire, ma 
bien moir. 
ficheufes, 


: ment que s’il n’y avoit point de. 


déplacement. 


La luxation en devant femble 


devoir être prefque toujours fui- 
vie d'anchilofe, parce qu'outre 


la fuxation , il : ya une fracture 


al articulation, 


+ 


+ TL, er 


Luxat: 
en devä 
fuivie d’: 
chiloie, 


h 


HS 


Manicte de: 
séduire Les 
luxations- 
en devant 
. & en arrie 

Ac. . 
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De la cure dela luxation Le 
 d'avart-bras. 


“le RS pour la _réduétiog, 
de l’'avant-bras, eft différent {elon 


les efpeces de déplacemens. 


Pour les Iëxations en devant ou 
enarriere , le chirurgieñ met fon 
coude dans le ph du bras ; il em- 
poigne avec fa main du même 
CÔTÉ, _ celle du malade , & leg 
maintient toutes deux fortement 
aflujetties avec fon autre main: 
alors ilplie de route fa force fon 
bras & celui du malade ; ce qui 
fai en même tems l extenfiao, la 


‘ contre extenfion & la réduction. 


Les luxations en devant & les 


luxations en arriere , n'exigent 


d'autre différence dans le ma- 


puel, finon que pour la luxa- 


tion en devant, il faut appuyer 
de coude, Je plus près qu’il eft pof- 
fible, de la têre desos de l'avant- 


. Drass. que pour la luxation com- 


plette en arriere il convient de 


— 
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mettre le coude précifément dans 
le plidu bras du malade,& qu’en- 
fin, dans la luxation incomplette 


en arriere, il fautappuïer lou. 


de,un peu au deffüs du pli du bras, 
1 n'eft pas difficile d’entrevoir 
les raifons de ces pofitions dif. 
férentes. Re | 
On fe fert encore, pour rédui. 
re, foitla luxation en devant, foit 
la luxation en arriere , de la que- 
noüille d'un lit ou chofe fembla- 
ble, On fait affeoirle malade fur 
de lit, & on placelebras luxé de 
façon que là quenoüille qu'on 
garnit de linge, fe trouve pré- 


|. dé 


Autre m6 
thodé pour 
les mêmes 
luxations, 


cifément dans le pli du bras. 


Un ferviteur pouffe avec fes deux 


mains, le coude contre la que- 
nouille , & le chirurgien fitué du : 


côté fain, prend l’avant-bras ma. 


Jade près du poignet,avec fa main 


gauche, & lépaule avec fa main 
droite , fi-c’eft le bras droit qu'il 


faut réduire; où au contraire il 


prend l'avant-bras avec fa main 


E ij 
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droites. & tient le haut du bras 
malade avec la main gauche, s'il 
Ai +  Sagirderéduire lé bras, gâuche 
a SO 0 placé ilapproche avec 

he force fes deux mains, comme 
pour plier l'avant- bras, pendant 

que fon ferviteur pouf lé cou- 
de contre là à quenodiille , & la 

_rédudion fefait. 

perle Ces méthodes ne réMifent 

aux préce. POINT toujours , & il eft certain 
dentes, que pour réduire les luxatiôns de 
.F'avant-bras, de quelque efpece 

qu'elles foient , il eft en même 

temps, &c plus she, & plus conve- 
nable , d’obfeiver les mêmes re- 
. glesquiont été données en gene- 
ral, pour toutes fortes de réduc= 
tions. Il faudra donc, avant de 

. tenter de replacer les os, faire à 
l'ordinaire les extenfions,en met- 
tant l'avant bras dans une fitua- 
tion telle que tous les mufcies 

_{oient également tendus. 
Si la Juxation eft en arriere, 
on æppuie: aune main au pli du 


La 
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bras, & avec l’autre on prendra 


lavant-bras près du poignet;pour, 


faire la flexion dans le.moment 
qu’on reconnoîtra que les exten- 
ffons font fuffifantes: ou bien fi 


 Fon veut, on poufléra l’olécrane 


de derriere en devant, & la par- 
tie inferieure de l’hüumerus de de- 


vant en arrière; ce qui fait à peu .. 


prèslamême chiofe, mais avec 
Moins de force. On poufferoities 
os dans un lens éntierement 0p- 
pofé,fila luxationétoiten devant. 

À l'égard des luxatiôBs fur les 
côtés, pendant qu’on fait faire 
les extenfions & contre-exten- 


fions, an applique lés deux mains, 


Pune fur la partie infexieure de 


Manuel 
pour ré 
duire les 
fuxations 
fur les cô 


lhumerus , l’autre fur la partie 


fuperieure du raïon & du cubitus, 


 & enr approchant les deux mains 


une de l’autre avec force, & 
dans un fens contraire au dépla- 
cement ,en fait là réduétion. ” 
Pour routes les efpeces de lu- 
xations de l’avant-bras ,onappli 
L ïij, 


Appareil 
qu'on doit. 
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sPpFRe que après.la réduction, des com- 
ton prefles À ,B, qu’ontrempe dans 

. l'eau de-vie camphrée, sil y a 

FN .:  ecchymofe ou trombus. On fait 

” unbandage en fpica avecla ban 
de G, onmetuneplotteE, dans ! 
la main, & parle moïen de lé. 
charpe D, on foutient l’avant- 
bras fléchi ; excepté cependant 
= dans le ças de la luxation en de. 

vant, parce que la fracture de 
l'olécrane , qui doit tou;ours ac- 
compagner cètte luxation , de- 
mande q#® l’avant-bras foit éten- 
du , ou du moins fléchi enangie 
LERg-MOUITE. 


D la luxation des 05 de lavant- 
“bras, appéllie Diaftafis. 


Silécarte- Outre les luxations différentes 
mets dont nous avons pârlé, on en 
vant-bras Compte encore une,d une efpece 
eft poffible. barticuliere,qu’on nomme Digffæ 
 fés, où l'écartement des os de l’a- 
vant-bras. Toutle mondeenparle 
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encart s : ; : 
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comine d'une maladie affez or- 
dinaire ; cependant il me femble 
qu’elle eft égalemenr impoflible, 
it dans les luxations de l’avant- 
ras für les côtés, foit dans la 
__ luxationoulentorfe du poigner. 
, Pourquoi En prenuer lieu dans Ja luxe 
il eit im ° / a se . 
“poñibke (On de l'avant bras en dedans, 
dans les . le Cubitus n'étant, pour ainfi dire, 
Padons  [uxéqu'autant qu'ileftpouffé par | 
de Pavant- , os ee 
bras far les 1€ raïon, il eft évident que ces 
sûrs. os ne doivent fouffrir aucun écar- 
tement , & que l’articulation qui 
les joint enfemble ne peur être 
forcée. Il n’eft pas moins clair 
que le diaftafis eft impoflble,dans 
le cas de la luxation en dehors, 
puifque le raïon n'eft porté vers 
cecoté, qu'autant que le cubi- 
tus eff lui-même pouflé en de- 
hors, Il ne s’agit donc plus-que. 
du diaftafis qui poutroïf arriver 
dans la luxation ou l’entorfe du 
poignet: felon moi, la ftruéture, 
de ja partie en prouve encore. 
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- En effet le poignet étant joint 
par genou, avec lesos de lavant- 
bras, il peut tourner en dedans 
&en dehors fans faire effort con- 
tre la cavité qui fert à l’articula- 
tion ,& dont les bords étant peu 


Pourquoi 
e diattafñs-” 
eftinipoit- 
ble dans Le 
cas de l'en 
torlc du 

poiguet.- 


élevés , donnent par.là d'autant . 


_ moinsde prife à la rêre de l'os. 
D'ailleurs le cubitus n'étant point 
pour ainfi dire de l'articulation, 
on ne conçoit pas comment le 
diaftafis pourroit atriver, puifque 
_ pour que les os fuffent écartés , il 
faudroit néceffairement que l’un: 
d'eux put fervirde point d'appui 
à la tête des,os du poignet, pen- 


dant qu'elle feroit effort contre 


l'éminence de l’autre o$ del’a- 
vant-bras; ce que la feule :inf- 
pettion de l’articulation:, pref- 


_qu'entiérement faiteparleraïon, 


démontre être impofñible. . Ajou- 
tons encore que le mufcle quarré: 
pronateur, de même que le liga- 
ment entr'ofleux , s’oppofent 
beaucobp à cet écartement. 

L. vw 


2$o Traité : 

a po Sicesraïlons tirées delaftruc- | 
que run ture de la partie, ne démontrent 
fort inf. point l’impoñfibilité. ablolue du. 
complique, iafafs au poigne®, elles prou- 
Vent du moins, contre lefenti- 
ment de plufieurs Praticiens . 
que le cas de cette luxation , 

doit être infiniment rares. car 
fuppofé qu'un effort püt être 
tellement combiné > qu'il ten- 

* dit à fixer un des os, pendant 
. qu'il écarteroit l'autre & le fe- 

roit fottir de-fa place ,ileft cer- 

tain qu'un pareil effet ne fera 
jamais la fuite d’une caufe or- 

dinaire, & qu'il fyppofe même | 
l'aflémblage de circonftances 

fi fingylieres , qu'on eft fondé: 
_ à le regarder comme morale: 

_ ment impoñfible. . | . 

Efpece de  E eft Cependant vrai qu’on: 
ut à ma fait voir des malades auf- 
nt quels j'airéellement trouvé une 
efpece de diaftafs. H y.avoit 
grande relaxation dans. l’article: 
du poignet: le raïon avoit une li. 


_ 


ds 


s Hdi desos:.* ST 
berté de mouvement qui ne lui: 
eft pas ordinaire’: je fentois un: 
bruir de matiere glaireufe , &je 


trouvois les os plus écartés qu'ils 


nelefont naturellement. Ces ma- 
lades avoient eu des entorfes ou: 


des luxations du poigner , qui 


avoient été fuivies d'un gonfle. 
ment de la jointure & des parties: 
voifines, ou d'un amas de fino= 
vie ; ce quiavoit relâché les li- 
gaments, & permis l'écartement 
des os: 1nais CES diaftafis fontbien: 


. differents de ceux qu’on prétend: 


être l'effet immediate d'une chu- 
te ou d'un effort. Ils ne comment 
centàparoître que plufieurs jours: 


après les luxations ou les entor- 


fes, & n’ont pour veritable caufe 


| qe la telaxation des ligaments. 


tte maladie né demande point 
d'autre appareil que celui de l& 
Juxation du poignet, , Qu'on trou- 
véra dans lé RS füivant. 


en L. vi 
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CHAPITRE" IX 


de LA LUXATION DU POIGNET. 


« 


nel E Fe poignet eftjoint par genou 


avec les os de l’avant- bras. 
Le deüxiéme, le troifiéme & le 
bras avec .Quatriéme os du carpe où poi- 


de l’aiticu- 
lation de 
Favant- 


{a premie- gvet, forment une tête: ronde. & 


1 Te “géce 


. des os du OCblongue, recouverte-d’uncar- 
poirret, . tilage polis 8e: qui s’emboërte dans. 
une cavité aflez. füperficielle , 


- creufée: dans l'extrémité du ra- 


dius. Quoique le:cubitus. paroiffé. 
contribuer à former cette artiqu- 
lation , il n’ yapar lui même. aus. 
cune part ; mais le cartilage qui: 
enduit la cavité duradius. fepro- 
longe & fair. une, appendice qui: 
couvre le bout. du cubitus, & fe 


trouye placée. entre. ‘es os dû 


carpe & l'extrémité inférieure du. 
eubitus.Cette appendice n'eft pas. 
feulement cave du côté du. poi- 


_ 


: 
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gnet ; ; elle l’eft aufidu côté Qui: 
régarde le cubitus ,pour loger en 
partie la tête inférieure de cet os, 
auquel elle eft fortement atra- 
chée ;. mais. cependant de façon: 
ane point empêcher les mouve- 
ments de pronation & de be. 
nano. 

Gutre cettearticulation, la fe 
conde rangée des os du carpeen 
auneé particuliere , avec les os de 
la premiere rangée: Ceux-ci for- 


ment une cavité, ceux-là une tête. de 


qui s y emboëtre, & qui s'y meut 
très fenfiblement; de manieré 
que Fa flexion & l’extenfion du: 
poignet, de même que les mou: 
vements latéraux, fe font en deux 


endroits; féavoir, à l’articulation 


de lapremiere rangée des os du: 
carpeavec leraïon, & à la ; Jonc- 
tion des os de là feconde rangée: 
avec ceux dela premiere. Ces 
deux articulations fontaflüjetties: 
par plufeursligaments très-forts; 
& qui ont différentes direétions.. 


Articulz. 
tion de la 
premiere 
rangée des: 
os du carpe . 
avec Ceux, 
la fe- 
conde.. 


RSR ne Ch RM, 
fans diminuer la facilité des nrou- 


_vementsqui peuvent fe faire em 
. tous fens: | 


"Plufeurs 
differents mouvements du-poi- 
gnet,-font terminés en cordes: 


- #endons. 
pañlent par. 
“deflus ces 
articula- 
HOnSs. 


Les mufcles qui fervent aux. 


tendireufes, paffent par deffus les: 


articulations , & vont s'inférer: 


aux derniersos du carpe. Dans. 


leur trajet ils n’ont nulle attache; 


mais ils font enveloppés & re- 


tenus par des gaines, dans 


lefquelles ïls gliflent prefque 


fans frottement, parce qu'une 


liqueur femblable àla fynovie des- 


articulations , les mouille conti- 


nuellement. Dans prefque tou- 


tesles autres articulations, le 


_ corpscharnu des mufcles pañfe 
par deffus la: jointure, mais aw 


poignet, de même qu'au pied. 
n'y pañle que des cordesten- 


. dineufes: ce qu'il eff même très- 
effentiel de remarquer ,c’eftque 


les tendons des mufcles qui fer- 
vent aux mouvements du poir 


des Maladies des Os. à SS 


gnet, ne font pas les feuls qui 
paflent fur l'articulation, & qu'on: 
ÿ voit pañler encore les fléchi(- 


feurs & extenfeurs, tant pro: 
pres que communs , des doigts. 


Data LL Vi ‘ 8 É 
Des différentes efpeces de luxations 
du poignet cp de leurs canfes. 


. Lepoignet peut fe luxeren de- 
vant & en arriere, c’eft-à-dire , 
du côté de la flexion & du côté de 


l'extenfion : il{e luxe aufMi en de. 


vant & en dehors, c'eft-à-dire , 
du côtédu po ) 
_ petit doigr, 

Les lüxationsen 
luxarions en arriere font les plus 
ordinaires. Je crois lesautres fort 


‘devant & les: 


 Luxations: 


+ du poignet 


à fon arti=- 
culation.: 
avec l'a- 

, vant: bras: 


pouce & du côté du: 


Luxationss 
en devant 
& en ar- 
riere. 


rates , & il. femble -très-difficile: Le poignet: 


: que le poignet puiffe être luxé di- 
| réétement fur les côtés, pa: 
| que les éminences qui fefvent 
Bornes, ou fi j’ofe le dire, de ma- 
“leolles où de chevilles comme à: 
l'articulation du pieds font f 


æarce 


de- 


ne peut 
A 

ètre que 
très-difff-- 
cilement. 
luxé direc= 
tement frs 
les côtés. 
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étroites & f pointuës, que le poi-- 
guet, s’il fe jette en dehors , ne: 
pourrarefter fur l'apophife ftiloi- 
-de du cubitus,'& fera. obligé de 


glifler en devantouen arriere » 


& que s'ille porte en dedans ,ne 
“trouvant point aflez d'appui fut 


l'éminence aiguë du radius ,1l fe: 


. jettera de mème en devant ou ern 
Tes chutes AIGLE. 

les plus Ceux uitombent, portent na- 
onu surellement la main en avant, 

qui peu- pour fe garantir des effets de la 
vent luxer chute : alors fi la paume de la 


le poignet 
en devonc Mditi: -APPUIE le poigner fouffre 


eu cn ar- uneextenfon forcée,& latète des 


aie osdu carpe fe | jette. du. côté de la: 


fléxion, Au contraire quand on 
tombe furle dos de la main, c'eft- 


à-dire fur.le déhors, la main étant: 
forcée dans le fens de la flexion, . 


la ME 05.du.poignet, doit fe 


jette côté. de : l’extenfion. 
Comme ordinairement. dans-les 
chutes sonne préfente pas pour” 
Le retenir, les çÔtés de la main: 
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… s efforts violents dans le fens de 
| jduétionou de labduétion font 
ceufréquents, & par cela feul 
es luxations du poignet fur Îles 
jôtés., doivent artiver plusrare- 
nent que les autres.  . : 
_ Outreles différentes luxations Luxationÿ 
de la premiere rangée des os du he 
+ nie à angée 
carpe . il peut en arriver ENCOIE desosdu 
à l'articulation des os de la fe- aps: 
conde rangée avec ceux de la 
preinieres mais elles font les plus. 
rares &les plusdifficiles de tou- 
tes les luxations du poignet, par- 
cequeles ligaments de cette (e= 
_condearticulation fonttrès-forts . 
&très-ferrés. . . 


Des figues de la luxation du poignet. 
. Lorfque le poignet eftluxéen signes de 
dedans, je veux dire du cofé du la luxatio® 
pouce , on tTOUVE UNE Nr UNE HAT 

qu côté du radius, & uné’ cavité 

WW au deflous du cubitus. : 

. 2°. La fain ef tournée en de- 


ET Traité 
- hors, parce quele Sat inter: 


_ne & l'externe font tendus; & 
onne peut larourner en dedans 


fans caufer de la douleur, parce 


qu'on force des mufcles déja ten- 


dus: on foulage au contraireen 


approchant la main du côté du 


cubitus, parce que l’on niet les 


mufcles dont on vient de parler, 


dans un. degré de tenfi. 1on plus Le 
portable. 


3 Les doigts ne peuvent être 
fléchis ni étendus fans de grandes 


douleurs, parceque les fléchif- 
feurs & les extenfeurs , attendu 
Je coude qu ils font forcés de fai- 


re à l'endroit du déplacement; 


font tendus , tiraillés , & a!lon- 


Bés. 


4°. Les mouvéments de pro. 


nation & de fupination fe font 
auffi.avec douleur, parce qu'il 
eft imboñfible que la main fuive 
ces mouvements , fans fouftrir 
quelques fecoufles quijrrirent & 
tendent davantage les mufcles 


Fa 
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& les ligaments qui font déja 
dans une grande tenfon. - 
| 5°. La douleur que fouffre le 
malade , fe faittoujours fentir le 
long de l'avant-bras, jufqu’aux 
condiles de l'humerus ,fuivant le 
progrès des mufcles qui font trop: 
tendus; & comme dans cette lü- 
xation le cubitalinterne & l’ex- 
têrne font principalement enten- 
fion, la douleur eft fur-tout fen- 
fible le long du cubitus, depuis le 
-condile interne jufqu'au poignet. 
_ Quandla luxation eft en de- 
hors, la tête des os du poignet 
fait une éminence fenfible du cô- 
té du petit doigt ; & du côté du 
pouce, on fent la cavité du ra- 
dius. % , 

29, Le bout dela mainefttour- Signes que 
né du côté du pouce, parce que À‘ Poignce 
lc radial interne , le long & le dehors. 
court radial externe, font en 

contraétion. 
_ 3°. Le malade fent de la dou- 
{leur, quand on tourne la min du 


de ci 
… côté du petit doigt, parce que 
Jon allonge les mufcles tendus: 
au contraire il eft foulagé quand 
 ontourne la main du côré du 
pouce, parce qu’on reläche, ces: 
mêmes mufcles, | 
4°, Les doigts, comme dan 
Ja luxation en das. ne peu- | 
* -vent fe fléchir ni s'étendre fans 
douleur, à caufe de la tenfion des 
mufcles, tant fléchifleurs qh Ex- 
tenlebés. eu 
s°”. Le malade uffé ab dans 
la pronation & dans la fupination; 
& dans tous les mouvéments 
_ douloureux, la douleur. fe fait 
toujours fentir depuisle poignet. 
jufqu'aux condiles de l’humertus, 
& fur-tout dags le progres 
mufcle fadial interne & du bi- 
cornis, ou du long & A col 
radial externe. 
Signes &æ  Silepoigneteftluxépar un de 
la luxation fort dans le fens de l’extenfon., 
du poignet la luxation fera en arriere. On, 


en atriere. 
entira du côté de la flexion; Pl 


des taie de 65. 26% 
léminence de Ja tête des os, à 
du côté de l’extenfion, onappet- 
cevra la cavité d’où la ‘tête des 
os du carpe eft fortis. ve 
| 29, La main dans ce cas et 
jettée du côté de !’ extenfion, par 
ce queles muf{cles. extenfeursqui 
 fonttendus , la tirenrdece COLÉS 

_ 3°. Les doigts ont pliés, & on 
ne pent les érendre {ans faire 
beaucoup de douleur, Parce que 
la têre des os du carpe pouflà en 
dedans les tendons du fublime & 
du profond , & leur fait faire un 
coude dont la fuite neceflñaire 
| doit évidemment être la flexion 
| des doigts, & a pate de 
les crade fans allonger forcé 

ment les mues …, 
4°. On caule une grande es 
léur:, quandon plie le poignet, 
parce qu'on allonge, les mufcles 
Extenieurs. qui font dans une 
rire confiderable, 
L ** La pronation & la fupina. 
Ni nu. font ençore plus difficiles .&* 


Signes que 
le poignet 
eft luxé er 
devant, 
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plus douloureufes que dans Îles 
duxations fur les côtés, & dans les 
differents mouvements la dou- 
leur fe fait fentir jufqu'aux con 
diles de l’humerus: on n’en ré- 
pête point lesraïifons, | 

Les fi fignes qui font connoitre 
que le poignet eftluxé en devant, 
font l'éminence qu'on trouve du 
côté de lextenfion, & la cavité 
qu’ on fent du côtéde laflexion. 

#. La main eft tournée du 
côté de la flexion, parce que les 
flechiffleurs du poiguet font plus 
tendus que lesextenfeurs. 

3°. Les doigts font étendus & 
on nepeutles. plier fans douleur, 


parce que ja tête des os luxés 


poufle & prefle les tendons de 
Fextenfeur commun & des qua- 
ite extenfeurs propres. 
4°. Quand on veur étendre le 
poignet, on fait beaucoup fouf- 
frir le malade, parce qu on force 
le radial & le cubitalinterne, qui à 
“font déja fort tendus, # 
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ne: Il y a comme aux autres 


E . du poignet, difficulté 


dans les mouvements de. pro- 


nation & de fupination , & la 
douleur s'étend. de même. fur 
tout l’avant- “bras, jufqu’ aux con- 
diles. 


Les fignes de la luxation de 


la feconde rangée des os du poi- 
gnet, font à peu près les mêmes 
que ceux qui font diftinguer les 
Juxations des os de la premiere 
rangée, à leur articulationavecle 
raïon. Les mufcles dont nous 
venons de parler, & qui ceudés 
& tendus.parle déplacement des 
os, déterminent la mauvaife con- 
figuration dé partie, pañlent éga- 
lement fur ces deuxarticulations, 
& vont s'attacher au-de-là de la 
feconde , d’où fuit qu’à cet égard 
les déplacements de l'une ou de 
J'autre articulation, doiventavoit 
rues mèmes fymotômes: 

1 fi durefte il ya dans leurs fi, 
k Le ès quel ques differences , elles 


Signes des 


luxations 
delatecon. 
de rangée 


des os du 


poignet. 


tes . rraité 

font filegeres , & fi faciles à en- 
an _trevoir , que noys 0 ’infifterons 
pas davantage fur ce te 


Dr pronoffi de la lusaion de pren. 


T Abou 1 ni du poignet et 
du poignet une des plus fâcheufes, à caufe 
- D + dela douleur extraordinaire, du 
pourquoi. gonflement, delinflarmmation, 

des abfcès & des dépôts de ma- 
tieres glaireufes qui en font la 
fuite. Cette luxation eft d’ail- 
leurs difficile à réduire ;la cure | 
en eft fort longue ; il refte fou- | 
vent une douleur périodique, | 
une difficulté de mouvement, 
& quelquefois do ldte 
On ne fera point furpris des 
fâcheux accidens qui accom- | 
pagnent, ou qui fuivent les lu | 
xations du poigaer, fion fe rap : » 
pelle d'abord, qu'il ne pafle from | 
certe jointure que des tendon 
non feulement ceux Qui ferve: 
aux mouvements de la mai 
ma 
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| mais encore ceux qui font mou- Source des 
| accidents 
_ oir les doigts. Ilne s Y Trouve 4e Là luxa- 
point, comme aubras, à l'avant: tion du 
_ ‘bras, à laccuifle, des mufclescon- poignet. 
_: fidérables «dont le corps charnu 
peut rélifter à de plus grands ef- 
{orts., & cependant avec beau- 
coup moins de douleur, que ne 
le feront tous les tendons.de la 
main ; puifque la chair du mufcle 
eft infiniment moins fenfible,que 
| letiflu des tendons. | 
| Toutes les fois qu'il arriveune  Explica- 
détorfe ou une luxation au ‘poi- HAE ces 
gnet, les os ne fouffrent pas feuls “°°° 
un déplacément;s chaque ten- 
don fe trouve aufli comme dé. 
placé;ils font tous forcément 
allongés ; leurs gaines font extré. 
mement étenduës &écartées, les 
_vaifleaux de la finovie font com- 
primés & fe rompent, cette li- 
-queur fe dépofe dansles gaines 
‘en plus arande abondance ; 
elle les diftend , & comprime 
Ales tendons, de façon qu'ils ne 
A Tome I. M 
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peuvent y gliffer fans beaucoup 
de difficulté & de douleur. La: | 
finovie s’amafñle aufli dans l’arti- 
culation , fe répand au voifina- 
ge; & dans la fuite, où elle s’é- 
paiflit, & rend l'articulation 
roide , produit même l'anchilo- 


fe , ou bien en fe corrompant 


elle caufe des abfcès très-difhci- 


‘desà guérir, & qui fe rerminent 


ordinairement par des fiftules 


‘ avec carie. Enfin la vive douleur 


attire de fortes inflammations 
fuivies de dépôts , & très-fou- 


vent de ue dont on n€ 


Gaufes qui 


augmen- : 


tent le dan : 


ger de la 
luxation du 
poignet. ’ 


peut atrêter les progrès ï ne 
pat l'amputation. 

Ces accidents n arrivent CE- 
pendant point ‘ordinairement , 
lor{qu’ on prend toutes les pré- 
cautions pour les Pré venir. Ilsne 
font le plus fouvent fi confidé- 
rables, que par la mauvaile dif. 


pofition dublefé, par fon mau- 


vais régime, à, fur tout, parlé 


mauvais traitement ; lorfqu” CA 


| 


ds Maladies des 05. ‘is 
applique fur la païtie des médi- 
camens gras qui attirent l’in- 
flammation , ou des remedes 
trop fpiritueux , qui épaifMiffent 
Ja finovie ; ou enfin lorfqu’on 
néglige de faire d'abord un nom- 
bre fufffant de faignées. | 
Le poignet fe réduit avec affez 
de facilité, lorfque la luxarion 
ft incomplette, & qu'elle eft 
à l'articulation de la premiere 
rangée des os du carpe avec le 
raïon ; mais lorfque la luxation 
-eft à l’articulation des os de la 
feconde rangée avec ceux de la 
premiere, la réduétioneft alors 
très difficile. Parmi ces luxations 
ily en a même qu'on n'a ja- 
mais pô réduire, parce que pour 


Quelles 
luxation; 
du poiguct 
font plus 
diffci.es 
A LA = 
à réduire ; 
& pour- 
quoi, 


réufir dans lesextenfions, il faut . 


que l'effort fe fafle fur les os mé- 

mes qui font luxés, & non fur 

les voifins: or Ja premiere ran- 

. gée n’a pasañlez-d’érenduë pour 

(a pouvoir être faifie & embraflée 

par les mains, ou par les lacqs 
| M ij 
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dont onfe fert pour faire la con- 
«trextenfon. Oneft obligé de ti- 
rer le bout inferieur des os de 
J’avant-bras , & une partie de 
l'effort fe perdant dans larticu- 
lation des os.de la prémiere ran- 
gée ( articulation qui, comme 
ona dit, eft moins ferrée que la 
feconde) le refte de la force 
_ w’eft plus fuffifant pour éloigner 
les os de lafeconde rangée, de 
ceux de la premiere , pour les 
… dégager & pour les réplacer. 
rene Quoique la réduétion foit:bien 
long-tems faite sal refte Jong-tems unC 
sue laré- difficulté de mouvoir le poi- 
uétion é 1 
_ une dif. «gnet &les doigts. La finovie à 
_culé de pour ainfidire, inondé tous les 
men & lieux où elle -opéroit avant de 
pourquoi. bons effets, autant par fa quan- 
| tité difcréte, que par fa qualité 
_.favoneufe. Cette liqueur , pour : 
rentrer dans fes bornes, & ré- 
prendre les qualités qui lui font 
néceffaires, a befoin d’un tems 


confiderable ; fouvent: même ld 


bp} 


Lo 


_ 
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téms ne fuffit-il pas pour réne 
dre-le mouvement des artieu- 
culations facile , & faire que les 
tendons puiffent aifément glifer. 
dans leur gaines. 

: Hparoît auffi , long-tems mê- Ilÿa même 
me après la guérifon, une diffor- ie 
mitéà l’ éridnait de l'articulation, E a FA 
& fur tout une élevation de l'é- mité à 
minence du cubitus au poignet; ue 
ce qui fait croire aux malades pourquoi. 
que la réduction n’a pas été bien: 
faite ; mais cette diflormité eft: 
une fuite naturelle du mal, & ne: 
demande qu’un plus long ufage . 
des remédes. Ce n’eft autre cho. 
fe que le gonflement œdéma- 
teux des graiflés qui couvrent le 
mufcle quarré jufqu'à fon atta- 
che au cubitus, en pañfant fous: 
le cubital interne, & la faillie: 
de la tête du cubitus près du-poi= 
guet, n’eft que. l’éminence na- 
turelle de cet os, qui-paroît plus. 

NT peu ; tant parce qu'elle ef. 


M iüij 


Manicre - 


de réduire 
la luxation 
du poignet. 


270: Tu | 
finovie de fon articulation aveé* 
le raïon. , que parce que. les en- 
veloppes ligamenteuleés qui la 
couvrent, font gonflées. 


De la cure de la luxation du. poignet. 


Pour faire les extenfions & 
contr'extenfions , on placera: 
quelqu'un de fort, du coté de 
lavant-bras qu’il embrafferaavec 
les deux mains, à trois ou qua- 
tre traverside doigt de l’article. 
Un autre encore plus fort & plus 


intelligent embraffera le méta- 


carpe , le plus près du carpe qu’il 
pourra Le chirurgienles fera ti- 
rér d’abordavec douceur, puis 
en augmentant les forces par 
degrés, juiqu'à ce quel’extenfion: 
foit fuffifante. Le poignet fe ré- 
duit quelquefois fans autre ma- 
nœuvre: d'autres fois aufli il eft 
néceffaire de faire des mouve- . 
ments pour faciliter la réduc- 
tion, 
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Dans ces cas on fait fixer fo- 
lidement lPavant-bras par celui 
qui en:eft faifñi, & fi la luxation 
eft du côté de laflexion , on ot-. 
donne à celui qui tire la main. 
de la fléchir en la tirant , & de: 
pouffer avec fes doigts le poi- 


Mouve- 
ments pour 
facilter La 
réduction, 


gnet du côté de l’extenfion. Au | 


contraire, fi le poignet eft luxé 


du côté de l’extenfion , les mou+ 
vements doivent être oppofées # 


e’eft.à-dire qu'on fait éténdre la 
main en latirant ,«& qu'on fait 


avecles pouces appuyer fur les 


os du poignet , pour les jetter 


du.côté de la flexion. Si la luxa- 


tion ef du côté du pouce, Îles 
extenfons étant fuffifantes, celut 


qui tire lamain, la tournera en 


dedans, & pouffera les os dupoi- 
gnet en dehors. Enfin fila luxa- 

tion eft du côté du petit doigt ; la 
_ perfonne quitient la main, Ja 
tournera en dehors, & dérermi- 


à nera les os du poignet à fe por- 


" ter du côté du Rouge, Le chirur- 
F M üüj 


4 
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gien aura toujours fes deux mains 

fur l'articulation, pout diriger 

ces différents mouvements, & 
conduire les os dans leur cavité: 
Appareil: Après la réduction on appli- 
: 1 quera la compreffé roulée A , 
“après la ré On pañlérale pouce dans fon trou: 
| ss dB, & on la fera circuler autour: 
poignet, de façon qu’elle cou- 
vre la partie inférieure de l’a. 
vant-bras, & une grande partie. 
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- dela main. Onemployera enfuite 
labande D, longue de deux au- 
nes & demi, &. large de deux. 
travers de doigt , avec laquelle: 
on décrira un huit de chiffre en. 
 fpica, faifant en forte que le croi- 
fé fetrouve toujours précilément 
fur l'endroit qu "occupoit los dé- 
placé, foit du côté de l’extenfon, 
de la flexion., de l’abdu@ion ou 
de laddu&tion, On fera avec. 
le refte de cettebande, des cir: 
culaires au deflus! & au deflous: 
de l'articulation. On emplira la. 
paume de la main,avecune pelo- 
te de linge molete E; puis on 
mettra fur la main la compreffe 
C. dont deux chefs pañleront au 
deffus du pouce , &les deuxau- 
tres couvriront tous les doigis , 
& retiendront la pelote. Le tout 
fera maintenu par la bande F, 

_ qui aura feuiement une aune & 
démi de longueur , & deux 
grands travers de doigt de lar- 
ge. Toutes ces comprelles & ces 
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bandes feront trempées dans de: 


bonne eau de vie aromatique 


Moyens de 

prevenir; 

les acci- 
dens, 


ou camphrée. Enfin on mettra. 


_lebras dans l’écharpe G, qu'on. 


placera , , Comme il a été décrit: 
dans le chapitre de la Juxation: 


du bras. 


Jlneft point de: luxation ane 


Jaquelle le régime, les faignées. 


& les remédes generaux, foient: 
plus. nécefaires que dans celle-. 
ci, pour prévenir les accidents.. 
UE faute cependant dans la. 
quelle tombent ceux qui n ont: 
pas afléz pratiqué c'eft de ne: 
point faire d’abord d’ abondantes. 
faignées. Ils croyent qu'il ne faur. 
pas faigner fi la fiévre, la. dou: 


eur ou l’inflammation aduelle. 


ne l'exigent ; mais ils ne font pas. 
reflexion que, quandla réduétion 
de l'os eft faite, les accidens peu- 
vent ceffér fans que Îles caufes. 
prochaines del’inflammation , de: 
la fiévre & du retour des dou- 
leurs. faient. détruites. 


_ 
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Les tendons & leurs gaines po 
ayant plus fouffert à proportion, & nbe. à 
que lerefte de l'articulation ; la: vanc l'ap- 
finovie s'érantrépanduë dans ces, QG 

gaines en grande quantités les dns 
glandes ou pores qui fervent à: 
ablorber cette liqueur, ne pou- 
vant plus la repomper à caufe 
de leur gonflement:, on voit que: 
fans attendre les douleurs , il 
faut faigner pour défemplir les: 
vaifleaux fanguins qui arrofent 
les gaines des tendons & les au 
tres parties dela; jointure; & faire: 
ainfi que les artéres moins plei+ 
nes , fourniffent moins de fino- 
vie,& que les veines défemplies; 
puiflent 14 recevoir plus aifé- 
ment des vaiffeaux limphatiques: 
H eftaflez facile de prévenir par= 
là:la grandeur des accidents 3 
mais, fi dans les premiers inftans 
ona négligé la faignée, lorfqu'en- 
fuice les fimptômes viennent à 
À paroîre, on ne peut très- [our 
4 sens les domier.. LÉ > 
# À M CR 


Ds LA Luxarion pes Doicrs. 


Ps nm gen 
tab lee des doigts font articulées 
doigts. par genou, avec-les os du mé- 
s tacarpe ; les autres font jointes 
entr'eHes par charniere. La pre: 
“miere phalange du poucé eft de 
même jointe par une efpéce dé 
genou avecille cinquiéme os du. 
€arpe, & elt articulée aufli par- 
un genou avec la feconde pha« 
fange. Celle-ci ef joinre par 
@harniere avec latroifiéme. On. 
-fçait quetoüres ces articulations. 
font muës par le fublime, le: pro- 
fond, le fléchifieur propre de. 
pouce, les lombricaux:, les ex: 
tenfeurs, tant communs que pros. 
pres , les interoffeux, le thénar, 
Fantithénar, l'hypothénar, lant& : 
Hypothénar & l’'adduéteurdelin-. 6! 
dex., Ileft à remarquer que fü£: 


dès Maladiesides Os. app 
les jointures des phalanges, qui: 
font faites par charniere, il ne 
paffe que des tendons, & que. 
fur celles qui font faites par.ge- 
nou, à pale. des EDS muicu+ 


leux. 


Des .. de hs dés. doigts ; 
& de leurs fignes. 


Toutesés phalanges des doigts: . Efpeces: 
peuvent être luxéés du côté de ie 
la-flexion, du côté de l’exten- tions dés 
fon. en dedans ou en dehors. La Fes & 
luxation-arrive-plus aifément du fie js. 
_gôté de la flexion: que du côté de plus fré- 
Fextenfion ; & les luxations laté. TMS 

_rales font plus difficiles que-les 
deuxautres. Enfin les phalanges. 
articulees par genou, font bien: 
plus fufcepribles de luxation., 
que celles qui font jointes par 
charniere : les raifons en ont été 


données dans ke géneral. Signes dé 
Quand:la premiere phalange ces diffe- 


rentes lue 


s. du pouce eft luxée’, Le pouce CR on 
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 érendu, & les tendons extens 
feurs font faillie en dehors. 
Au contraire lorfque la luxa- 
tion eft du côté de l’extenfien,. 
le pouce eft fléchi, & la tête 
de la phalange fait éminence 
en dehors. Lorfque la luxa- 
tion eft en dehors, l’extrémité: 
du pouce eft tournée vers le 
corps; & elle fe porte du CÔtÉ: 
des autres doigts , lorfque la lu- 
xation eft en dedans, c’eft à dire; 
du côté du corps. Les luxations- 
de la feconde phalange du pou- 
ce, & celles des premieres pha- 
Janges des autres doigts, ont à: 
peu-près les mêmes fignes & 
font d’ailleurs plus faciles-à-con: 
noître ; parce que les arrieula- 
-tions font moins Couvertes de 
_ mufcles, À l'égard: des luxations 
qui arrivent aux phalanges; join- 
tes par charniere, elles font f: 
facilès à-connoître à la vüëe & 
au toucher, que perfonne ne peut: 
sy méprendre 1 
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°n w y a rien de particulier à 
dire des caufes de ces luxations,. 
telles que les châûtes, les coups. 
les efforts , enfin les contorfions: 
que les doigts pris ou engagés: 
dans quelque corps ue PEU 
vent fouffrir. 


Du pronoffic G* de la cure de lai 


luxation. des ee 


Si les premieres pales fe: Quelles 
 luxent plus aifément, on les doigts ne 
replace auîM avec plus de “a plus diffici= 
lité que les autres; cependant: SFR 
la premiere phalange du pouce, \ 
ne fe réduitpas-fans quelque. pei- 
ne; parce que. couverte par le: 
thénar l'antithénar & ldduéeur: 
de l'index, ileft difficile de la faifr 
affez fermement, pour faire les: 
_éxtenfons,&vaincre laréfiftence 

de ces différens mufcles. Il eft 
a auffi affez difficile de maintenir 
Là gette luxation réduite , de même 
Mi uë celle des autres phalanges 
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articulées par genou. Enfin les: 
_ dernieres. phalanges donnent fi. 
de prife., qu'on a. beaucoup, 
Applica= de: peine À.les réduire. 
tiondelap. Les exrenfions &la rédu&tion: 
parcilapiès étant faites, on-applique. autour: 


Jar a 
Le ras de ets deux: petites: 


doigts, comprefles croifées À, trem-. 
pées dans l’eau-de-vie ; puis avec | à 
la Bande B, on fait une efpé- s 
Gé de fpica pour la luxation des 
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phalanges du pouce, ou celle: 
des premieres phalanges des 
autres doigts: on ne fait qu'ur 
bandage circulaire pour les au- 
tres phalanges. On met dans 
la main une pelote CE, fur. la. 
quelle on place les doigts dans 
une flexion moyenne ;onrecou« 
vre & onenveloppe la main d'u- 


pe comprefie D, & d’une bande | 


E : puis on fait écharpe, à l'or 
dinaire Lacure fe continué com-- 
me celle des autres luxations, 


CHAPITRE XL. 


De rA LUXATION DE LA CUISSEs 


>Articulation de l'os de la 
LL cu fe: avec les os des han- 
:ches, fe fait par genou. Latête 
du fémur: eft très-groffe & la ca- 
vité de l'ifchion fort profonde.. 
£lles font l’une & l'autre revés. 
tués d'un çartilage poli, excep-. 


nn É 


Struéture: 
de l’articu- 
lation de la: 
Cuiflee “ 


| : . 
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té cepéndant aux endroits où if 
n'yapoint de frotement; c’eft- 

à dire aux attaches d’un ligament 
qui fe trouve dans. Pintérieur de: 
l’article , & qui s’infere à la tête: 
du fémur, un peu au deffous du: 
milieu; & prend origine de la 
partie excentrale & inférieure de: 
Ja cavité cotiloyde , oùfe trouve ! 
un enfoncement pour loger lés 

&landes fynoviales. Des rebords: 
cartilagineux s'élevent à la cir- 
conférence de la boëte de l'if 


_chion, où s’atrachie aufiun liga- 


mênt capfulaire très-fott, qui fe: 
termineau cou du fémur, La ca- 
vité cotiloyde eft plus profonde 
en haut & en-arriere: qu'en bas & 
en devant. Elle a, par fa partie in- 
férieure, une échancrure fermée: 
par un ligament, fous lequel: 
paffent les vaifleaux qui portent 


da nourriture au ligament inté: 


rieur connu fous le nom de lis 
gament rond, aux glandes fyno- 
viales & aux autres parties de: 
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l'article, Au defflous & à côté 
de cette échancrure fe trouve 
en devant,.ou en dedansle grand, Ë 
trou ovale qui eft bouché par um 
ligament & paï les deux mulcles 
_obturateurs. +. 
Les mufcles quimeuventcette  Muries. 
_jointure font dé tous les ‘plus qui font 
forts; particulierement les fef. Moon a 
fiers quiportentlacuiffleenarrie- 
re & en dehors. Le triceps qui là 
‘rire en dedans, eft aufli fort con- 
_ fidétable ; & file pfoas, liliaque 
& le peétineus n'ont pastant de 
- force en apparence , onpeut re- 
garder leur fituarion & leur paffa 
ge {ur l'os pubis, comme une: 
efpéce de fupplément au moyen 
duquel ils plient la cuiffe avec 
beaucoup de vigueur. Les muf- 
cles quarrés, piriformes, ob- 
turateurs & jumeaux, ont auflt 
beaucoup de force, non feule- 
ment parce qu'ils font avanta- 
geufement fitués, mais encore: 
parce que leur mafle charnuë: 


D 
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forme plufieurs mufcles qui-font 
COUrts, us Le u 
Detousles De toutes les Jonétions par | 
see 8Enou, celle de la cuifle fe luxe 
Ro et Je plus diflicilemenr. 19. La tête 
du fémur elt très grofe , & la 
“difficile Eavité de l'ifchion eft très-pro- 
ment, & fonde, 20, [n'ya point de join. 
EUR türes qui foiënt -couvèttes d’un: 
auf grand nombre de mufcles, 
nide mufcles aufl-fortsque ceux. 
qui défendent l'articulation de la: 
cuille, & réfiftent auxefforts qui 
féroient capables de la luxer. de 
La capfüle ligamenteufe qui: 
“eft très-forte, & qui tient mé. 
me de- la: nature: du cartilage. 
Embrafle exaétement la tête jufe 
ques dans fa partie étroite, c’eft- 
à-dire jufques au deffous de Pas 
_xe de cette tête, du côté qui re- 
garde le cou ; ce qui, comme on. 
fent aflez,afférmit beaucoup l’art 
ticulation, & rend la luxation EXx- 
trémement difficile; 4°. Le liga-- 
ment rond.s'oppofe à. l'éloigne. 
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ent de l'os, non à la verité dans 
tous les lens; parce qu ’iln’eft pas 
attaché précifément dans le. plus 
profond de la cavité, ni au mi- 
lieu de la tête; mais du moins, 
comme on va le faire obferver, 
réfifte-t-il à pluñeurs efpéces de 
Juxations. s°. Enfin par cela feul 
que la cuiffe n'a pas un mouve- 
ment fi libre ni fi étendu quele LA 
bras , celui ci , comme nousl'a- . 
ons dit plus d'une fois, doit fe 
uxer plus aifément ; parce que 
des articulations dont le mouve- 
ment et plus gran & plus facile, ® 
 ontàproportion moins ferrées 
que les autres, 
. Des differentes efpeces de luxations 
: de la cuiffe. 
La cuiflefe luxe enhaut&en de. 
dans,-en haut & en dehors, en bas ie 
e la cuifle 
& en dedans, en bas & en dehors. en’bas & 
La luxation en bas & en de- ie mi 
dans eft la plus facile; 1°. Parce ficile Ê 4 
\ que la cavité de l'éhion. @ft toutes, & 
À moins creufe de ce côté-là, & pre 


… Les luxa- 
… tions en 


"haut font 


plus difici-.. 


des, & 


. pourquoi. 


Re on 

qu'il s'y trouve une échancrure, 
qui. n'étant formée que par un li- 
gament, laifle, Pour ainfi dire, 
une bréche qui facilite la fortie 
de l'os de la cuiffe du. côté du 
trou ovalaire. 2°, Le ligament 
rond {e trouvant plus proche du 
bord dela cavité du côtéinterne, 
da tête de l'os peut s'éloigner plus 
de ce coté que desautres, fans 
quele ligament s’y oppole 3: 
Les mufcles qui pourroient s'Op- 
poler à la luxation en bas & en 
dedans , font les moins Capables 


 deréfifter ; dg forte que pour lu- 


xer l'os de ce coté, les efforts 
onf moins d’obftacles À vaincre. 

Par des raifons contraires 14 
Juxation doit arriver plus rare. 
ment en häut. 1°, Lesbords de 
la cavité y font plus élevés. 2°, 
L'os ne peut être luxé de ce coté, 
que le ligament rond ne foit rom. 
pu,& que, par cConfequenr, l'ef 
fort re foittrès-violent: cars’i ail 
étoit médiocre, celigament ca: 44 
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pable d'une certaine réfifternce 
pourroit empêcher! éloignement 
de la tête de los. 3°, Enfin les 
- mufcles les plus puiffants s’ he 
fent à cette luxation. 
La luxation en haut & en de- Laluxation 
hors eft encore pus difficile ,que nn - 
la luxation-en haut & en dedans s doitarriver 
1°. Parce que l'élevation du bord cncorerlus: 
de la cavité, eft plus confidéra- Hot D 
ble en dehors, & forme même pourquoi. 
un rampart prefque invincible, 
29, Parce que trois mufcles des 
Jusforts ,le grand, le moyen & 
le petit feflier font de ce coté, à 
l'égard de la tête du fémur, ce 
que le deltoïde fait par enhaut, 
à l'égard de.celle de l'humerus. 

La luxation enbas & en arrie: Lalaxttion 
re eft la plus difficile de toutes; ‘ pi  . 
parce que les mufcles tendent paroi me 

toujours à tirer la cuiffe en haut Haas 
& en dehors; & que d'ailleurs le : 
rebord de la cavité n’a point de 
bréche de ce coté là, comme il 


à na une en dedans. Je: penfe 


AM et 
même qu'il ny a point.d'autres 


Signes de 
‘la luxation 
en haut & 


* en dedans. 


Juxations en bas, que celles qui 


{e font en dedans: & il me fem. 
‘ble impoflible que la tête du fé- 
mur refte fixée fur l’os ifchion, 
-de façon à réfifter à la.contrattion 
des mufcles qui tirent en haut, 
comme elle y réfifte, lorique,j Jet 
tée en dedans, elle s'engage & 
fe loge dans le trou ovalaire. ! 


Des fignes dela luxation de la 
cuiffe.. 


Les fi ignes qui font connoître 
que la cuifle elt luxée en haut 
&en dedans, font 1°. La tumeur 
que la têre -du fémur forme fur 
le pbis, 

2°, La cuifieeft plus courte, pat- 
ceque Ja tête du fémur eftmontée 
au deffus dela cavité de l’ifchion. 
3°. Le grand trochañter & le 
pli de la feffe font, parla mé- 
me raifon, Melle: la feffe eft 


de plus:applatie , parceque l'os 41 
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de Ja cuifie, porté en devant ,en 
foutient moins la rondeur, &. 
que les mufcles qui s’attachent 
: poftérieurement au grand tro- 
chanter , font un peu tirés. 

4°. Le geno ou & le pied font 
_unpeutournésen dehors; parce 
que les-obturateurs fontrendüus. 
150. La cuifle eft un peu éten-. 
dué, ou portée en arriere ; parce 
que les mufcles fefliers font en 
“contraétion, & que le pfoas, l'i- 
liaque & le peétineus font relà- 
chés. 

60, La cuifle ne peut être flé- 
chie fans de grandes douleurs; 
parce qu'alors les mufcies fef- 
fiers font trop tendus ,.& auf 
à caufe de la compreflion ‘que 
fouffrent les parties fur lefquel. 
des appuie la tête du fémur. 

70. La cuifle & toute l’extrémité 
‘inférieure fe gonfle & s'en- 
gourdit parce que les troncs de 
veines, arteres & nerfs qui Sy. 
À, diftribuent , font comprimés par 
| 10m 2 


à }  , 

Les Con de | 

 lacête de l'os. Le ferotum fe. | 

tuméfie aufi, tant par une fuite 

_ dugonflement des Parties voi: 

‘fines, que par la gêne que fouf- 

_ frent les vaiffeaux fpermatiques. 

| Signes que  Lorfque la luxation eft en 

jte haut & en dehors, on le con- | 

haut&en noit 10, par l'éminence ou la | 
dehors.  boffe. que fait en cet endroit los 

_ déplacé. 4 
29. La cuiffe se plus courte, 

& le pli de la fefle eft plus haut ; 

‘parce que l'os de la cuifle eft 

remonté 

30. La cuiffe, la jambe & le 

pied font. tournés en dedans 5 

parce que les mufcles fefliers 

font relâchés, & que le triceps 

_eften contraétion. ; 

4°. La cuiffene peutêtre por- 

tée en dehors fans douleur ; 

parce qu alors on érend trop le 
friceps ; & on foulage en por- 

_fant la cuiffe en dedans, parce 

qu'on relâche ce mufcle. 

5e. Le bour du é: Fr af 
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terre, parce que, la cuifie étant 
racourcie, le malade tâche de 
fupléer au défaut de longueur, 
Æn étendant le pied, : 
_ 69. L'on fent depuis le pubis 
jufqu’à la partie moyenne de la 
cuiffe , une efpece de corde ten- 
duëé; ce qui n'eft autre chofe 
que les differentes têtes du tri- 
ceps, qui font réellement dans ; 
une grande tenfion. : 
. Les fignes de la Iuxation en “ones de 
bas & en dedans, font 1°. Une là lüxacion 
tumeur qu'on trouve au deffous en ls & 
de l’aîne® & qui eft formée par "7 
la tête dufémur, placée fur le 
trou ovalaire ,. qui fait une ef. 
pece de cavité dans laquelle l'os 
de la cuifle jetté en dedans, èft 
plus difpofé à fe loger, qu’en 
tout autre endroit. 
2.. La cuiffe malade eft plus u 
longue que la faine ; parce que 
le trou ovalaire fur lequel ap- 
, puie la tère de l'os, eft plus bas 
‘que la cavité de l’ifchion. | 
N ÿ : 


250 rare 
139. Lebpli de la fefle eftpat | 
Ja même raifon, plusbas du côté À 
luxé que de l'autre ; la feffe pa- 
_ oit de plus, creufe ou du moins 

_“applatie , tantparce que le grand 
trochanter qui fuit le déplace- 
-ment de la tête du fémur, eft 
jétté en devant, & ne fait plus 
en dehors fon éminence natu- 
relle, que parceque, par Péloi- 
gnement du grand trochanter , 
des mufcles de la fefle font éten- 
dus, & par conféquent appla- 
A nn ne 
40. Le pied’ & le $enou font 
‘fournésen dehors: parce que la 
_cuifle luxée en dedans, eftrirée 

du côté oppofé par les mufcles 
_fefliers. Le pe” 

5°. La cuiffe ne peut étreportée 
en dedans fans douleur; parce 
_ qu'alors on force les müfcles fef- 
fiers qui fonttendus &en con- 
traction : d’ailleurs la tête du 
fémur appuye rudement fur le, 
mulcle obturateur externe ; cg! 
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qui le meurtrit & nie la 
douleur. 

69, Quand o On Motle mélaae 


celle du côté oppolé, ne peut 
Jui devenir égale que par lafle- 
xion du genou ; &, fi le malade 
veutétendre la jambe , , À faut 
qu'H la porte en devant, ou la 
jette à côté. 

. 70, Le malade oh pour 
ainfidire, enfauchant ; & cela 
parce que la cuiffe faine ne peut 
foutenir le corps affez élevé , 
pour que l'extrémité luxée cefle: 
de toucher à terre, & que la 
jambe étenduë puifle être por- 
tée diretement en avant ; ce 
qui feroit néceffaire pour rendre 
la progreflion facile. Le malade 
eft doncobligé de jetter en de- 
hors la cuifle luxée, en faifant 
| | décrire un den. cercle au pied, 
de le uns aifément devant 


LÉ Ni iij. 


debout; l'extrémité inférieure du 
côte luxé,.étant-plus longue Que" | 


À 


ñ 
l 


. Laluxation 
en bas eft 
: la moins 
fâcheule de 
toutes, 
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8. Le malade appuye la plante 


du pied, tout à la fois & en mé- 


metems, depüis les orteils juf- 
qu'au talon ; parce que toute. 
l'extrémité infériéure déja trop: 


longue, la deviendroit encore 


davantage, file bout du piéd, ou 
le talon, pofoit d’abord à terre. 


C'eft pour cette raifon que ceux 
qui ont une paralyfiedes fléchif- 
feurs du pied , marchent encore 
plus difcilement; parce que , 
pour pofer à plat leur pied. qui 


pend & traîne à terre, ils font. 


obligés de jetter beaucoup la 
jambe en dehors, 


Du prognoflic de la luxation de 
la cuiffe. 


Toutes les luxations de la 


cuiffe font dangereufes, mais 
toutes n’ont pas le même dan- 
ger. La moins facheufe eft celle 


qui fe fait en bas, & dans la- d, 
quelle la tête de l'os eft logée/! 


k | 
“ 
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fur letrouovalaire : elle eft ce< 
pendant quelquefois plus diffici- 
le à réduire queles autres, mais Le malade 
lors même qu’on n’a pô en fairé 
la réduétion, le malade fouvent qu'elle ne 
ne laiffe pas de marcher ; & au D : 
contraire il lui eft prefque tou- 
jours impoñlible de fe foutenir 
fur fa cuiffe , lorfqu'on n'a point. 
réduit les autresluxations. Quand 
javance que le malade peut mar- 
cher , dans le cas oùla tête du 
fémur eft placée fur le trou ova- 
Jaire, je ne dis pas que ce foit: 
_ d'abord, niavec autant defacilité 
que fi l'os étoit dans fa cavité na- 
turelle : en effetle malade boëte 
nécefairement , & a tous les ac- 
cidents d’une cuifle luxée; "ex- 
cepté cependant la douleur qui 
ceffe après un certaintems. 
La facilité de marcher vient Pourquoi 
s : Li la luxation . 
de cequel'os de la cuiffe S’aC- für letrou 
commode fi bien au trou ova- ovalaire » 
laire, que par fucceffion de sr 
tems il s'y meut prefque auff£ marcher. 
N ii 
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_aifément qu’il fe mouvoit dansla- 
cavité de l'ifchion. On a même: 
vû quelquefois qu’il s’étoit formé: 
| auxenvirons du trou ovalaire , 
des rebords aufli fermes & auf 
élevés, que ceux de la cavitéco- 
tiloïde; & ceci juilifie ce que 
j'ai dit dans le premier chapitre, 
“au fujet de la luxation compli- 
' quée: de fraëture, lorfque j'ai 
propofé de faire la réduction de 
l'os luxé, après l'affermiffement 
du cal & la patfaite confolida- 
tion de lendroit dela fracture: 
_ Si la tête du fémur peut fe for- 
mer une cavité proportionnée à 
fa figure dans un lieu où elle n'æ 
jamais été , & où elle doit être 
_ confiderée comme un corps 
“étrange à plus forte raifon un os 

pourta ie replacer dans une 
cavité qu ila déja habitée, & dont, 
pendant” lefpace de quelques 
mois , la figure naturelle ne peut 
avoir confidérablement changé: 
Lorfque la cuiffé eftluxée en. |! 
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-Raur,, la guérifon eft difficile & 
icéer ine, quoique la réduétion 
ait été bien faite; cequi vient de 
ge que le ligament rond fouffre 
 néceflairement rupture dans ces 
fortes de luxations, & de ce que 
Ja réunion ne s’en fait pas tou- 
jours, quélque précaution qu'on 


__ prennépour la procurer. La plus 
_ dangereufe de toutes les luxa- 


tions de lacuiflé, eft celle qui fe 


qui fe font 


Pre lixae 
tions en 
haut ,fur- 
tom celles 


en dedans Le 


font très— 


ficheufes’, 


& pouts : 
quoi 2: 


fait für l'os pubiss parce, que la 


tête du fémur comprimant les 


vaifleaux cruraux, ilen arrive de 


grands accidents , comme on l'a 


dit en rapportant les fige 
 Lorique la luxation arrive 
Jong-teims après une chüte fur 


le grand trochanter , on ne doit 


= point dans ce cas en efperer la 
—guérifon. Je n’en diraipas ici 


davantage de cette. efpéce de i 


Jüuxation, dont aucun auteur , 
que je fache, na encore écrit: 


tant de la traiter à fond . j'en fe- 
N y 


Mais comme il me paroît impor- 


‘Efpeces de 


luxatiens 
qui artie 
vent long. 
tems*apres ca 
la chûre 
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kai un Vies eféparé à à la fin de« ce : 
Chapitre. à ne L 2 ee] 


Des cure de la luxatiors de le ie 


Mrcoyens | Pour réduire la cuiffe luxée. “i 
a quelque endroit quê la tête 
luxée, du fémur foit placé , il faut tou- 
jours faire l’ extenfion & la con- 
tre-extenfi ion; puis conduire l'os 
en fa place. Pour exécuter ces 
Opérations, on ne fe lert pas d’un 
_aufli grand nombre de. moyens 
qu à la luxation du bras Les feuls 
qu'on employe pour la réduction 
de la cuifle, font les mains 3, les 
lacqs & les moufles f implessAuf- 
. quels j j'ajoüterai la machine que 
DE J'ai ci- deffus décrité. 
Les mains Les mains font ici moins fufi- 
A fantes. qu ailleurs, nonfeulement 
in à parce que les parties étant beau- 
coup plus groffés, ne peuvent 
être fermement faifies par.alé 
mains des aides: mai 
parce que les mufcles de 
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fe étant gonfiderablement plus 
_ forts, ileft néceflaire que la force 
_ desextenfions foit aufhi beaucoup 
plus grande, pour vaincre leur 
réliftance, & rapprocher afféz 
J'os luxé, pour le mettre au ni- 
veau de la cavité dans laquelle 
on doit té-replacen à Li 
_A l'égard des lacqs, Fun fert Manicre 
à faire l'exteénfion, & on l’appli- rh di 
que à la partie inférieure de Le 
cuiffe, immédiarement au deflus 
des condiles du fémur. L'autre 
‘eft un lacq non ferré, avec le- 
quel on retient le corps, & qui 
doit être placé dans laine, de 
façon qu'un des chefs pañle fous 
. Ja fee, & l'autre fur le côté du 
ventre. On réunit ces deux chefs 
à quattre goigts au deffus de la 
crête de los desifles ; & on fait 
en.cet endroit, tirer le lac-par 
quelqu'un de fort, ou bien Fon 
affe dans l’anfe, un autre lien: 
.: capable de réfifter, & qu'on ar- 
# ;rêteà un pointfixe. On peut ainfi 
F vi 


Ro. 4 rar . 
au moyen dés lacqs, faire lesex-. | 
tenfions,, ou avecles mains, ou: | 
enfe férvant des moufles. 
Situation Soit qu'on tente de réduite, la: 
| quon doit cuiffe par cettemanœuvre , fit: 
IONNET AU, ; >. M: ; a, ‘à 
malade, qu'on faffe ufage: de ma machi- 
ne, il faut obfervertrois chofes. 
Premiérement le- malades doit 
être couché furle côré oppolé à. 
Ja luxation ;enfecondlieu:il faèt 
que la jambe foit fléchies enfin le 
chirurgien, toujours:attentif au, 
produit desextenfions, doit don- 
ner à propos les differents tours. 
de mains néceffaires, felon les: 
efpéces de’luxations: 
Commenr  Pourfe fervir de la machine: 
pour la ré- propolée , l'arcboutant ne doit 
. CE “ pointètre fendu, ou du moins.il: 
 anffr nefaut pasque la cuige foit com-. 
demi melebras:, pañlée dans la fente 
nn de ce lacq: Il fuffit- qu'une des 
_  bandesquifont fa boutonniere ,, . 
appuye folidement par fon mi- # 
lieu, furla tubérofité de l’ifchions: l | 
 de-façon queles deux extrémité A 


| 
#< 
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la machine fera ainfi placée en- 
tre les deux cuifles. On attachera 
le lacq dela cuiffe , au cordon de 


Ja moufle mobile, &on procé- 


dera du refte, comme il a été ex: 
pliqué fortau long, au fujer de 
la réduétion du bras: 
Sila cuifle eft luxée en: haut &. 

n dedans , c'eft-ä-dire fur los 


pubis, le bout inférieur dela ma- 
… chine doit ê être porté unpeuenar- 


riere, quand on commence l’ex- 


obfont les gaines danslefquellès 
doivententrer les bouts des bran: 
- ches de la machine; paffent l’une: 
par devant& l’autre par derriere: 


 Monve: 
mentqu'on. 
doit den- 
ner à Ja 
cuifle pour 
faciliter 1 
tédudtion: 


tenfion, & il faut: ‘le raprocher des luxa- 


en devant, quand on croit que 
l'extenfon eft fufante. Au con- 
traire, fi la cuifleeft luxée en haut 


mencçant lextenfon:, porter le 
bout de la:machine en devant 
& le repoufler en arriere, lorf 
que les mufcles paroîtront füfi- 


tions- ef: 
baut, 


. & en dehors, il faudra, en con 


famment allongés: Le chirurgiens 
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agira en même tems de fes mains, 
pour conduire la tête de l'os, & 
._ la déterminer à rentrer dans fa 
. ‘boëtre. Si pour les extenfions on 
fuit la méthode ordinaire , il faut 
de même faciliter la rédudion , 
en faifant faire à la cuifle des 
mouvemens femblables à ceux 
qu on luidonne, lorfqu'onporte 
l'extrémitéde la Hachihe! foit en | 
“devant, foit en arriere. 
Pourquoi left fouvent fort difficile 
la luxation $ 
fr le tou COMmme onla déja dit, de réduir 
ovalaireeft Ja cuiffe luxée en bas & em 
so dedans, fur le trou ovalaire. Les 
..  extenfions cependantne doivent 
être que très legeres, c’eft-à-dire 
qu'il ne fautpasalfonger confidé- 
rablement le membre ; puifque 
Join d’être racourci, il eft au con- 
traire troplong: mais quoiqu Al 
s'agifle feulement de dégagerun 
peu la tête de l'os, ce. n'eft qu a-. 
vec beaucoup de peine qu'on # 
‘peut faire cetre extenfon; parce 
Le les mufcles ie forts pe 
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tendus, & qu'ils le font même 
prefque tous, l'os appuyant fur 
un endroit plus bas que fa ca- 
vité naturelle, L’extenfon- doit 
durer lufqu'à, ce que la tête de 
l'os air été ramenée vis à vis la 

. Cavité cotiloïde ; parce que , : 
fi avant que l'os y fût parvenu, 
on cefloit de réfifter à la con- 
traction des mufcles, il arrive- 
 roit de nouveau que par cette 
même contraétion, la tête du fé- 
mur feroit appuyée fortément 
vers le bord dela cavité, & ne 
*pourroit fe gliffer dedans ; de 
forte qu’on feroit obligé de re- 
commencer les extehhions 
Pour faire cette réduction , les  Maniere 
lacs étant difpofés, comme pour L nor 
utres Juxations, où prend enbx & 
” une ferviette, dont on nouë en- en dédans, 
_ femble deux angles pour en for- 
_meérune anfe , dans laquelle on 
| pale la cuiffe jufqu’à l'aise. Le 
JE pendant les exten- 


ions, fait tirer en dehors cette 
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ferviette, & en même tems il 
péfe fur le condile exteine du: 
femur., qu’ir porté en dedans. 
Cette re. Par Cette manœuvreil dégage la’ 
diâion ef tête de l'os, du trou ovalaire,&. 
. plus facile ff réplace dans fe eAnite. à 2 
au moyen de Ra 7 
,dedeux Pour réduire avecrfaciliténla., 
_croiffns  cuifle luxée-en bas &en dedans, 
+ eu jai ajoûtéaux branches de la ma- 
dela m- Chine, deux efpéces de’croiffants: 
chine. “Ài,B; dont l’un ‘appuye fur l'os 
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des ifles, & l’autre fur la partie 


moyenne de la cuiffe. Je pañe dé 
même une ferviette dans l’aîne, 


j'enattachel’anfeau. cordon de 


la moufle mobile, & je tourne 
la manivelle. Par-là je faistrois 
efforts differents : le croiflant fu- 


érieur archoute contre l'os 
de la hanche; l’inférieur pouñe 
le bas de la. cuifle en dedans; la : 
ferviette tire le haut du fémur em 
dehors, & par le concours de 
ces trois mouvements , la réduc- 


tion fe fait prefque toujours fans 
peine, & fans qu ’il foit necef- 
faire de faire d’autres exten- 


flons. | 
Sije n’ai point donné de lignes Maniere®. 
pour diftinguer la luxation en “ nn 
bas & en dehors ; c’eft parce À ba & 
que je ne l'ai jamais VÜËE ,. & en dehors. 
qu’elle me femble même impot 
fible , ficen’eft dans. le cas de 

ja paralyfie des mufcles qui peu- 
venttirer en haut latêre du fé- 


mur. Aurete dans cette fuppos- 
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_ fition, on fent quels pourroient 
. être les fignes de cette luxation. 
Pour en faire la réduétion, il ne : 
feroit pas beloin qu'on fit d'ex- 
tenfions. Il faudroit feulement 
que le chirurgien appuyât une de 
fes mains fur la partie interne du 
_ genou, & l’autre fur la partie in 
 férieure & externe de la jambe 
_fléchie, & qu'il fit une efpece de 
_bafcule , qui retourneroit la têté 
de l'os, & la conduiroit dans fa 
cavité; maiscette réduction fe- 
soit peu avantageufe, fi l'on ne 
 remédioit à la paralyfie, puifque 
tant qu’elle fubfifteroit, l'os pour- 
‘soit aifément fortir de fa cavité. 
Merue  Suppofé que la luxation fût 
rt ; 1. incomplétte, ceque nous avons 
| Juxations dit être extrémement difficile, 
dr les extenfions ferôient inutiles ; 
NN & fila têre de l'os éroit en de- 
dans fur le bord de la cavité, il 
fuffiroit d'appliquer une main fur 
la partie interne & fupérieure de # 
la cuiffe ; pour tirer en dehors | 


f 
Û 
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le tué du fémur, tandis qu'avec 
lautre main, on poufferoit en de- 
dans la partie inférieure de cet 
os. Si la tête du fémur étoit fur 


_ le bord de la cavité en dehors, 


on la feroit rentrer, enappuyant 
d'une main fur le grand trochan- 
ter, & er tirant avec Pautre le 


bas dela cuiffe en dehors. On 


dirigeroit auf la tête de los, 
de haut en bas, ou de bas en 
daut, felon qu’elle feroit au def- 


fus ou au deffous de la cavité. 
Quand la réduction eft faite. 


on applique une compreffe À, 
pliée erf huit doubles.& aflez 


longue & large , pour entouret 


toute l'articulation de la cuiffe. 


\ 


Appareil 
quon ap- 
plique a- 
près la ré- 
duétion. 


_ On fait un fpica avec la bande … 


"B, qui doit avoir quatre travers 
de doigt de large, & cingaunes 
de long. Avec la compreffe C, 


foutenuë par la bande D, onre-- 


couvre l’endroit où ont été po- 


és les lacas, & on trempe ÉOUE 


Pappareil dans de l’eau de vie aro- 


go | Na. 

. matique. Le malade garde fe lit 

on lui fait obferver la diette, & 

on le faigne proportionnelle- 

Écsluxa- ment aux ae .Les luxa- 
“ons 2% tions en haut exigent qu'on ap- 
mandent plique des appareils plus ferrés, . 


des ban & qu'on. faille, garder:le repos 
ges plus 


nd. beaucoup plus exactement qu’a- 
rès les autres luxations ; & cer 

la à caufe de la rupture du liga- 

ment rond; dont la. réUDiOn fe: 
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fait difficilement, & demande ur 


tems confidérable. 


De la luxation de la cuiffe qui [accède 


aux chutes [ur le grand trochanter. 


L’efpéce de luxation dont il 


s'agit, Quoique très-fréquenré , 
_ femble être peu connuë. Les chà- 
tes ne la broduifent point d’a- 


bord, & n'en font que des caufes 
éloignées. Souvent donc, après 
#ètre fuMifamment affuré qu’au 
‘moment de la chûte il nya eu 


. 8ucun déplacemenr, fi quelque 


tems après , la cuifle vient à fe 


 Auxer, il arrive qu'alots ceux qui 


he font point prévenus de la 


_ poflibilité de cette luxation, ne 


s'en apperçoivent point, ou du 


Efpece de 
luxation de 
la cuite 
peu con- 
nue. 


Moins ne |a féConnoiïifflent que . 


lorfqu’il n’eft plus tems d'ÿ re- 


médier. C’eft POur y avoir éré 


trompé moi-même it * après 
avoir réfléchi fur les Cauies de 


, *9n ELTEUr, que je donne mes 
| obfervarions à ce {u jet. 


+ 


I 0 
_ Cafde ,, Lorfque dans une chüûte le 
: cette luxa- . \ a, 
grand trochanter eft frappé, la 
- tête du fémur eft violemment 
pouffée contre les parois de ‘la 
cavitécotiloyde; & commeelle 
remplit exactement cette cavité, 
les cartilages, les glandes de la 
_fynovie & le ligament de Pin- 
terieur de l'article, doivent fouf- 
frir une forte contufion, qui fe- 
ra fuivie d’obftruétion , d'inflam- 
mation & de dépôr. La fynovie 
fur tout s’amaflera dans la cavi- 
_.: té de l'articulation, la capfule 
f ‘| outunique ligamenteufe en fera 
diftenduë , & la tête de los peu 
à peu chaffée au dehors, fera en 
| _ fin entierernent luxée. : 
La fnovie La fynovie s'épanchant con- : 
| ne  tinuellement dans l’article, sy 
l'article épanchant même alors plus que 
oo dans l’état naturel, & n'étant 
Lo plus difipée par les mouvements 
dela partie, on n€ doit point 
être furpris qu'elle s’accumulé 7 
& qu'ellerempliffe la cavité au À 


À 
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_ point de chafler la têre de l'os; 
çe qu'elle fera avec’ drone 


_ plus de facilité, querelâchant les 
_ ligaments, elle les met hors d'é- 
- fat de rélifter , non {eulement à 


la force avec-laquelle elle pouf- 


_ fe l'os hors de faboëte; maisen- 


core aux efforts que font les muf. 
cles pour tirer en haut la tête du 
fémur. La çapfule ne fera donc 


pas feule diftenduë , le: lip 


ment rond foufitira aufi peu, à 


peu un allongement qui fera ac- 
compagné d’une douleur très- 
vive, laquelle augmentera par 


dégrès , & ne diminuera que 


Quand ce ligament , tout à fait 


relâché ou fOMpPU, aura aban. 
donné la tête de l'os, à toute la 
puiffance des mufcles qui la ti. 


«ent en haut. 


On voit par ce qui vient d’étre 
dit, comment Je fémur, fans 


avoir été déplacé dans l’inftant de 
Ja chûte , peut fe luxer Jong- 


fems après. Latête de l'os gar- 


d 


‘fe racour- 


À 
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de même pendant dn aflez long- 
: tem fa fituation naturelle, & la : 
__:  cuiffe ne commence à fe racour- 
cir, que quand la tête du fémut 
eff chaflée par la fynovie ; mais 
. pour que la cuil commence : 
Ta cuiffe à fe racourcir, 1l n’eft pas nécef- 
commence faire que la rête de l'os foit en 
Mravan tiérement fortie. En effet, elle 
que latére* devient plus courte peu à peu, 
share à mefure que la tête eft pouf- 
sement fée en dehors par la finovie. 

fortie 3 & . Cette tête étant de figure fphé- 
pouro! * rique , & la portion qui eft reçuëË 
dans la cavité étant au plusune 
demi-fphere, les mufcles peu- 
je vent évidemment commencer 
. de tirer la ‘cuiffe en haut, pout 
_peuque la finovie éloigne la té- : 
te du fond de fa cavité. Si donc 
alors où mefuroit la cuiffe de 
_Pendroit où la tête du fémur 
touche le bord fupérieur de fa 

cavité, on latrouveroit dé;a plus 
courte; & plus la tête du fémur 


fera de chemin pour'fortir, plus 
Ja 


| 
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a cuiffe perdra de fa longueur. 
 Lorfque la tête fera entiérement 
fortie, fon fomtmet qui, daus l’état 


naturel, répondoit au centre , où 
au milieu de la cavité, fe trouve- 


ra. au bord füpérieur de: cette ca- 


vité, & laccuiflefera plûs courte 
de la moitié du diamétre de ke 
tère du fémur. 

Si la rêre de l'os , ‘entiérement 
Chaflée dé {a cavité, n’eft pas d’a- 
bord portée plus Join par l’ation 
_-des mufctes ,c’eft parceque le li- 
gament rond la retient encore; 
& il eft facile de concevoir 
 qu'alors ls douleurs doivent au- 


_ Pourquoi 
la téte de 
l'os, fortie 
de fa cavi- 
té, nes’en 
éloigne 
que: pe à 
pet 


_ gmenter confidérablément, Eh 


effet,tant que quelque portion de 
Ja tête a pü ètre rerenué par le 
rebord de la cavité, le ligament 
rond a partagé avec lui l'effort 
des mufcles, & ne: s’eft alongé 
que peu à peus 5 mais la tète du fé- 
mur ayant été entiérement chaf- 
fée, le ligament fuporte lui feu] 
l'effort des mufcles , les douleuts 
. Tomel, GO 


Tems 
auquel [a 
douleur. 


jaugimcare, 
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deviennent infupportäbles & äu- 
xent,comme.on l’a déja dit, ju. 
«qu'à ce que la rupture.du liga- 
Quand ch. “ment, ou fa relaxation entiere , 
doit ccller. AE permis auxmufcles d’éloigner 
los, autant qu'il peut l'être par 
leur plus grande contraction, La 
‘tête du fémur,ainfi portéeenhaut 
.& en dehors , peut fe tourner en 
devant',ou en arriere ; mais plus 
fouvent en.arriere ; & on le re-. 
<onnoît par les fignes raportées 
Ci-deflus,pour diftinguer les luxa- 
{ions en devant , ou en arriere. 
. Cette ma.” Cette maladie. eft incurable 
‘Jadie eft in- 
curable . quand n'étant pas d’ abord con- 
con n'a foin nuë, on ne fait pas promptement 
SaPé Jus remedes qui conviennent 
- pour la prévenir. J’ y ai plufieurs : 
: foisréufli par l'ufage de défenfifs 
. faits avec Les blancs d'œufs, l’a- 
| Sunen poudre & de l’eau de vie 
-_ aromatique , dont Je mou illois 
Moiens des comprelfes en huit ou dix 
qui PO doubles.Jeles appliquois fur rou- 


Cet effet 


ont fou- te l'articulation de la-cuifle ; je 
vent réufi. 
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Jes-retenois parun banda SE. feule- 


ment contentif; & , fans défaire 


l'apareil,, je l'humedtois deux ou 


trois fois, par jour, avec cette mé- 
ie liqueur. Je plaçois commo- 
dement lemalade dans fon lit; ; & 
Jui failois.é éviter tous les mouye- 
mens capäbles d’exciter de. la 
douleur, je Le faignois le premier 
jour deux outrois fois; & les jours 
_fuivans, je répétois la faignée plus 
‘ou moins, felon que la douleur 
‘à demandoit, & que les forces le 


pouvoient perertre : j étant né 
ceflaire de ne point épargner le 
fans dans cette occalion, fi l’on. 


veut éviter Pengorgement des “iv 


vaifleaux l'inflammation & le dé- 
pôt dans dL articulation. ne pref- 


crivois un régime humectant & | 


rafraichiffant; enfin je tirOis un 


“grand. fecours du. fuc épuré des 


plantes légérement : ameres;, des 
anodins.& des narcotiques, (age- 
ment adminiftrés. 
Les fuites de ces luxations font 
Q 1j 


Suites de 


. œearte ef differentes: ilyena qui caufent 


6 vu 


pe . Le paralyfie de l extrémité inférieu- 
fccutive. … TE 3 d'autres attirent.des dépôts 

| “qui fe terminent à fupuration , 
d’autres enfin n’ont aucune mau- 
_. “aile fuire que la claudicarion ; & 
de celles-là , Les unes laiffent une 
figure fi contrefaite, quele ma- 
Jade ne peut marcher, d’autres 
Jaiffent la facilité de imarcher,, 
d'abord avec une bequille , puis 
avec un bâton : onen voit même 
qui, avec le tems, Ro ane 

de marcher fans aide.  "'* 
Pourquoi  Laparalyfeeft caufée par 1 
Ut compreffion du nerf fciatique, 
die lorfque latére du fémuryappuie, | 
La maigreur & l’exténuation de | 
tout le metbte , un froid prefque 

continuel, en font les fuites, 

Caufes des Les dépôts viennent de plu- 
gérée d feurs caufes , comme de la com 
preflion des RU x fanguins, 
de la paralyfie même , & furtout 
de la douleur qui ,refferrant & | 
£tranglantles vaiffeaux fanguins 


IE 
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& limphatiques,occafionne gon- 
 flement, dilatation , rupture dès. 
_vaiffeaux, épanchement& con- 
verfion dela mariére épanchée Lieux où 
en pus. Ces abcès fe forment en ils © for 
différens endroits, lesunsont leug 
foyer dans la boëte de Farticula- 
tion, quand:la fynovie fe fermen- 
te, s'aigrit & fupures d’autres fe: 
font dans le lieu où réfide la tête 
de l'os luxé:. Il yenaqui fe for. 
ment dans les interftices des mut- 
clesfefliers ou triceps; & d'au 
tres,enfin, quiarrivent dans les. 
parties éloignées de la jointure ; 
comme au genou, à la jambe, 
D AU DIEM AS Ver A amie 
J'aiouvert quantité d'abeès de Ces aies 
cette nature, ils fonttous diffici- je: puérire 
les à guérir; maïs ceux quüi fe for- & ont fou- 
ment dans la cavité cotiloïde, ou "ent dir 
dans le lieu où s’eftlogée la tête es. 
du fémur, font, detous, ceux qui 
fe guériffent le plus difficilement, 
Is reftent prefque toujours fiftu-- 
leux, file malade ne meurt. pas 


318 - +6 | Traité: + 


_de fiévrelente; de dévoiement, 
ou d'une fonte générale de la maf- 


fe du fang 5 d’où s’enfuit enflure 


| aux jambes & aux cuiffés, bouffif. 


fure du vifage & des mains ; puis 


hydropifie de la poitrine & du bas. 


_ventre. Quelquefois mére les. 


malades ne vivent pas fi longe 


| teémsaprès l'ouverture de l’abces,, 


ve fouvent 
des caries 
incurables. 


. patcéque la pourriture fe met 


dans la plaïe, & que la mañe. 
du’ fang étant une fois cortom- 

pué par la longueur de la mala= 
die , parlés douleurs ,lafiévre & | 
les iñfomnies ; alors l'application. 
des médicamens les plus conve- 
nables , & les opérations les. 


Mieux concertées deviennent 
: infruétueufes. ea dd 
Onytrou- : 


Souvent on trouve ‘les os ca2 - 


tiés, fans pouvoir y remedier ,. 


foit à caufe de la difficulté qu'il 


“y auroit à faire les opérations né- 
ceflaites , foit parce que les for- 


ces du malade ne permettent: 


‘pas de les hazarder.…. 
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J'aitrouvé, dans l'ouverture |: 


d'un femblable abcès, que les os 


_étoient carnifiés ;je veuxdire que: 


la tête du fémur & la cavité de l'if- 
chion , éloignées l’une de l’autre: 


par la luxation, maistoutes deux 


découvertes par l'ouverture de: 
P 


- Fabcès, avoient la même çgonfi 


- 


tance & la même couleur que la 
chair. Le volume de ces os étoit: 


confidérablement augmenté , & 
ils étoient fi femblables à la chair 


qu'ils faignoient au moindre at-. 


touchement. Cette obfervation 
n’eft pas la feule que j'aie de cette 
efpéce, j'en rapporterai, dans la 
fuite, plufieurs qui ne font pas 
moins fuprenantes ;'& qui prou=. 


aire que files chairs s’oflifient,. 


s peuvent auffi devenir fem 
5 aux chairs. 


Os carni=- 


Li 


Les abcès qui fe forment dans 


les endroits éloignés de la join-. 


ture , n’ont rien de particulier * 


fice n’eft qu'ils fe renouvellent: 
one 
“oi 


ee 
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Ces luxa- . Lorfqueiles luxations , dontif 
Éicte ire s’agit, n'ont point une termi- 
- douleurs  naïfon facheufe, elles laiffent aux 
ns es malades la liberté de marcher, : 
mens de COMmmenous/lavonsdit, maisils 
ms. font tourmentés.de douleurs que 
les mauvais rems produifent & 
font renaître: ils font, pour ainfk 

dire, des Barometres vivans, qui - 
annoncentla pluïe ou le tems fec.. 

__ J'aiauf-obfervéque quelque- 

fois les cs {Ë foudent enfemble 

par une efpéce de cal, comme 

fontles os fraurés, ce qui for< 

me une efpéce d'anchylole. Les 
difformités quireftentaprès cette 

Mauvair luxation, viennent, le plus fou- 
 fituation,  vent,de la mauvaife fituation que: 
ses lon laiffe prendre au malade, à 
” quiileft bien difficile. d'en don- 

ner d'autre que celle où LEE. 

«fre. le moins; heureux quand, 

cette fituation n’a rien de con- 

traire à la pofition naturelle de l& 

partie. : “+ 


+ 
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CHAPITRE. XL 


De. LA: FE rs DELA: Roue, 
due NET DIX: Tania 


à Uorque la jambe foitcom- Soirées 
KZ polée de deuxos, le PÉTONÉ de l'artieue 

&ie tibia, celui-cieft feul artieu- lation du: 

"lé avec l’os.de la cuiffe..Les deux 5°°* 

condiles du fémur font reçûs dans: 

deux cavités fuperficielles creu- 

fées dans le: tibia, & outre les: 

_Gartilages qui revêtent: ces os à; 

 Fendroit de leur frottement, ilya: 

_ deux cartilagesfemi-lunaires qui: 

reléventlesbordsdes cavités du: 

tibia, &les rendent plus profon- 

des. Ces cartilages font mobiles .. 

& gliffent également furlefémur, 

. & fur le tibia. auquel ils font: 

. particulierement joints par de: 

fortes expanfions ligamenteules. 

Les ligamens de cette articula-— 

tion FPREEA grand nombre. Outre 

Ov. 


ER LT 
les. lat 8e le capfüulaire qu ele 
lea decommun avec les autres: 
charnières ; il y a dans l’intérieur 
de l’article deux ligamens croités. 
qui font courts &très forts, Il Y: 
a enfin un ligämeñtantérieur. qui: 
contribué auffi à affermir l’articu… 
lation; &: qui attache à: la. tubé=- | 
- rofité du tibia, le PEE* 06 qu on 
anne MONS la rotule: da. 
Articula- Get ”os Eft ‘articulé par char. 
tion de la : 
dt. _. avéc le fémur, & glifre dans: 
Fe l'efpéce de couliffe qui’ ferment: 
les éminences antérieures ‘OU: 
prélongemens des condiles, La. 
rotule n'a d'autre mouvement. 
Que celui de fe baïifler & de fe 
haufler dans la flexion & l’exten- 
tion de la jambe. Par en: bas elle” 
eft fortement attachée au tibia. 
parle ligamentañtérieur dont of: » 
vient de parler, &' par en haur, 
elle donne attache aux mufclés. 
extenfeurs dé la jambe, aufquels, 
avéc le ligament antérieur, elle 
Li comme de prolongement. 


il 
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La capfüulé qui joint le fémur au 


tibia, & qui contient la fynovie, 


s'attache aufli à la circonférence 


de la rotule , laquelle a , par ce 
moyen, une articulation com- 
mune avec les os de Ja cuiffe ia 


de la jambe. 


_toutes les charnières, celle qui 
femble la moins fufceprible de cilements: 


L'articulation. du genou eft us. 


luxation. 1°. Parce queletibia &. 
le fémur fe touchent par une- 


grande furface. 2 , Parce qu’ils 


* 


là jambe. : 


font aflujettis par un grand nom- 


“bre de ligamens très-forts. 30: 


Parceque les cartilages mitoïens: 
amortiffent une grande partie 
des mouvemens violens , &: 
des coups qui luxer: 


: Des sepéces dif rentes # dés Pise 


des lnxations, du tibia, À 
la rotule. 


“Ealuxation complette du: les: 
O vj 


Pourquoi: 
la jambe fe: 
ie difi- 


Efpéces 


de ! luxaà 
tion du ti- 
Dia. 


La rotule 


fuit tou-. 


jeurs le dé- 
placélent 
dx bia. 


pi “ Tiré: 


bia paroîtautant rare que diffieis 
le ; mais la luxation incomplette. 
peut fe faireavec plus de facilité, 

foit en devant ou en arriere, foit 
en dedans ou en dehors. Dans. 


_Ges cas, l'extrémité inférieure de- 


la jambe fera toujours tournée du 
côté oppoféà Ja luxations ce qui: 
ne feroit pas de. même. fi la lu: 
xation étoit complette, Au refte: 
pourreconnoître & diftinguerles- 
luxations de la jambe, on n’a pas. 
befoin d'autres fignes que la: 
grande difformité qu'on trouve- 
à l'articulation, & qui. manifefte. 
fi fenfiblementà la vüé & autou- 
chez, qu’elleeftl’efpéce de dé 
placement. | 
La rotule étant, commeon l’a. 
vû, fortement attachée au tibia, 
la jambe ne peut être luxée, que- 


Jarotule ne foit:auffi déplacée: ra. 


‘ &ne fuive le tibia luxé , foit en, 


dedans foit. en dehors: en avant: 
eu en arriere ; deforte quelaro- 


__thle:féra plus. ou moins écartée, 
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felon que le tibia fefa plus où 
“moins éloigné 

La rotule peut auffi fe IUxer. Elle peut- 
indépendamment du tibia. Lorf: -auffi fe lu 
qu'elle eft Juxée en dedans, er Eules 
cavité externe. de la rotule, ou. . 
celle que recevoit le condile ex+- 
terne du fémur, fe trouve fur:le: 
_ condile interne ;:& au contraire, | 
dans la luxation en dehors, c'ef. 
la cavité interne de la rotule qui: 
recoit le:condile externe du fé- 
mur. 11 y a des praticiens qui- 
croyent que la rotule-peut- auffi 
fe luxer feule ;foiten haut, foit: 
en bas; mais il faut: obferver 
qu'elle ne peut:fe: déplacer en. 
ce fens, ou du moins qu'il n’yau- 
ra point alors fimplement luxa- 
tion , comme lorfqu’elle fe jette 
fur les côtés. ie | 

En effet comment la rotule Comment: 
pourra-t-elle fe luxer en bas, fikreme 
elle: eft retenué en haut: par PE banc. 
les extenfeurs de la jambe, & &enbas. 
Gomment fe luxera.t'elle en haut, 


RÉ Tran 

fi le ligament antérieur la retient: 
toujours attachée à la tubérofité 

du tibia ? La rotule ne peut donc: 
 defcendre, àmoins qu’il ny ait: 

“Tupture de l'aponévrofe des ex 
_ tenfeurs de la jambe, n’y être lu-- 
._.xée en haut, à moins que le liga- 

- ment qui. l’attache au tibia ne: 
foit rompu. Ceux qui croient que- 

ces deux luxations peuvent fe- 
faire autrement, & qui difent en: 

avoir vü:, ou bien mont pas re: 

Gonnu les ruptures qu’elles fup-. 
pofent:néceffñairement , ou bien: 

‘ont pris la: fra&ture pes la luxae 

k tion .de la rotule, | 

ie - Quelqu'un qui penfoit aies 
mentanté léminentà ce fujet , & qui vou- 
rieur de 1 Joit me convaincre, n'appella- 
Mie pour me faire voir une rotule lu- 
xée en haut: Je trouvai-en-effet: 
là rotule: remontée d’un travers- 

de doigt; mais aufli dans l’exa- 

men queJe fis de la partie, jere- 
connus‘que le ligament qui atta. 

che la rotule nn tst does du ti: 


s * 
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bia étoit rompu, & j'en fis con- 
Venir lesafliftans, Cette ruprure- 
 Paroïtra fans doute bien fur. 
prenante, de même que celle: 
des, tendons d'achile: cépen. 
dant: quoique la poflibilité de: 
l'un & de l'autre m'ait été’ fort: 
_conreftée., j'efpere que les per: 
fonnes judicieufes {e rendront , 
_ fanspeiñe, auxobfervations que: 
| je rapporte à Ce fujet dans.le (es 
Cond'volume. NE 
Fe [ne faut pas d’autres fignes de Signes de 
BR luxation de la rotule, que la. la luxarion. 
 Cavité fenfible que l’on trouve à. : de do 
l'endroit d’où elle eft fortie, & 
l'éminence qu'elle fait à l'endroit: 
QU-EllE s'éflplacée: © 


Du prongfic @ de lacure dé la luxe 
tion de la rotule Gdutubias 

_ Laluxation de la jambe ne- un. 
peut être: qu'infiniment. dange- de la jambe 
. réufe; & fans entrer dans le dé- LE dis 
tail dés raifons de ce danger a : 


ne Traité. 
nous renvoïons à CE que nous 
avonsdit dansle generâl, fcavoir. 
que plus-une articulation eft ca- 
pable de réfifter , & plüs-la luxa-: 
tion doit enêtre fâcheufe. Lalu- 
xation complette du tibia doit: 
prefque toujours conduire à la: 
néceflité: de l’ampuration ; &. 
| lorfqu’ on eft affez heureux pour: 
: éviterd’en venirà cette extrémi- 
té, il n'eft guétespoffible quele 
malade guériffé fans anchilofe.. 
parceque les ligamens fe. trou- 
Eeet  Vant prefque tous rompus , leurs: 
fouvent … ÎUCS: nourriciers- s'épanchent &c: 
füivie d'an- s’épaiffiffent avec la fynovie de- 
chylofe. 
l'articulation. Souvent: même: 
lanchylofe arrive dans le cas de- 
là luxation incomplette, furtout; 
fi l’on ne. fait promptement la ré-- 
duétion, ou fi l’on. neige de: | 
prendre toutes les précautions: 
. néceffairés pour conferver les: 
 Lixtion mouvemens de. la jointure. 
délaromule A l'égard dela luxation de. la. 


n dange- 
Pure e rotule, elle eft par. elle - même: 


elle-meme:.' 
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très-peu dangereufe ; cependant 


élle ef. quelquefois accompa- 


gnée d’accidens aflez confidé- 
rables , parce que les chutes ou . 
les coups. qui en font les caufes, : 


fonten même - tems des con- 


tufons à des aponévrofes très. 
fenfibles.. 

On réduitla rotule: luxée ente- 
nant le genou autant étendu qu’il 
peut l’être ; en faifant pouffer en. 
bas les mufcies extenfeurs de la 
jambe , & les ramenant versleur 
infertion ; enfin en preffant la:ro- 
tule, avec la main, pour la met-- 
tre-en fa place: 

De quelque côtéque la jambe: 


Maniéfe- 


de réduire: 
‘la rotule. 


Comment: 


foit luxée., on doir faire une ex: on réduit. 


tenfion & une. contrextenfion. 
en ligne droîte ;. &,. lorfqu’elles 
font. fuffifantes, on fait la rédu- 


le tibias. 


_étion, en embraflantlés condiles | 


du fémur d'une main,. & l'émi- 

nence du tibia de l’autre; & en 

les pouffant en fens contraires, 
L'appareil eft le même Er la: 


N 


ax 


“TO : . "Traité 


Ha he la ré luxation de larotule & celle du 
U 


tibia. L n’eft que contentif du re- 
mede dans lequel on: le trempe ; | 
ainfi après la. réduction de l’une: 
“oude l’autre, on. appliquera fim- 
plement la. comprèfe À , qui au- 
ra huit doubles. d'épaiffeur . &. 
avec la bande B, onfera des cir. 
convolutions. fur la partie, en. 


1: 


mm] © 


| L] 
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décrivant alternativement , des 
circulaires & des huit dechifte.. 
Jufqu ce que:la bande foitem-. 
ployée. Elle aura trois doigts de- 
large & deux aunes de long."Le: 
régime & les remédes généraux. 
doivent être *obfervés, comme: 
dans les autres luxations. 


D CHAPITRE AI 
De LA LUXATION DU PIEb.. 


HN Es mouvemens du fied fe A Struêure 
4. fontau moïen de deux ari- ds 2er 
culations, La premiere , formée picd, 
_ par l’aftragale & les os delà jam 
be, eltune vraïe charniere bor- 
née à la flexion & à l’extention.. 
H eft évident qu’elle ne peut nul-. 
lement contribuer aux mouve- 
mens latéraux, puifque l’aftraga- 
le, non feulément s'engage qua 
rément entre les prolongemens. 
que font füurles côtés le tibia & le. 
se - 


BE. à: Traité 
_ péroné ; mais encore remplit 
 exaement l'intervalle qui fe: 
trouve entre ces prolonge nens 
qu on nomme les malléoles, Les 
mouvemens latéraux du pied 
dépendent donc'de l'articulation: 
de l’aftragale avecde fcaphoïde 
& le calcanéum, & aufñli en par- 
tie, l'articulation de ce dernier: 
De avec le cuboïde. :  . 
ue Ces: articulations deftinées à: 
nombre de fouffrir tout le poids du corps: 
is ê& celui: des différens fardeaux: 
 dontil peut être.chargé; ne pou- 
a voient être affermies par un trop. 
grand nombre. deligamens. Qua. 
sie principaux fervent à attacher 
_ le boutinférieur du péroné au ti-- 
bia , &.à empêcher qu'il ne s’en. 
écarte: Trois autres ligamens. 
partent de la malléole externe & ‘ 
vont s'attacher à l’aftragale & au. 
calcanéum. Trois aufli lient for-- 
tement l’aftragale avec la mal- 
‘Aéole interne. L'aftragale eft en- 
fuite attaché au calcanéum par 
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ligamens particuliers. Enfin : 
 plufieurs Hgamenstrès.forts fer- 

vent encore à attacher l’aftraga® 

le aufcaphoïde, &lecalcanéum 

au cuboïde & au fcaphoïde. Nous 
obferverons que fur ces différen- 

tes articulations, ilne paffe pre. 

que Que des tendons , non-feule- 
‘ment ceux qui fervent aux mou- Le 
vemens du pied, mais encore / 
une grande partie de ceux qui 

font mouvoiriles doigts. 


Des différentes efpécesd des figues de 


* da luxation du pied, 


Après ce qu’on vient de dire Le pied fe 

_ des articulations du pied, il n’eft ue Lo 

pas dificile de concevoir QU'A eularion. 

peut être luxé en différens en- 

droits. Voyons d’abord la luxa. 

tion de Paftragale à fa jonétion 

av cles os de la jambe, 
L'aftragaäle & par conféquent riéces & 

le pied, peut être luxéen dedanss fignes de la 


or. uxation de 
€n dehors, en devant » CR AITICTE, l'aftragalc. 


# 


Le 


à Traité 
as faftragale ef FH + en 
dedans , la plante du pied eft 


stournée en dehors, lorfqu'il 


Les luxa- 
tions {ur les 
côtés font 
accompa- 
gnées cu 
diaftafs ou 
-de la. frac- 
ture des os 
de la jam- 


be. 


Li 


‘eftluxé en dehors, la plante du 
pied. eft tournée en dedans. Si,la : 
Juxationeften devant, letalon: eft 
fort court, &le devant du. pied 3 
paroît long : enfinle talon:eft fort 
Jong, & lepied. paroît très-COUIt., 
lorfque l'aftragale eftluxé en at- 
riere. . 

Les luxations en Fénene ou en 
dehors, ne font prefque jamais 
des luxations fimples, l aftragale 
ne pouvants échaper fur les co- 
tés qu’il n'y ait fracture des mak 
léoles, outout au moins écarte- 


. ment du péroné, &allongement 


forcé des ligamens qui J'atta- 
chent au tibia. Cer écartement 
du péroné peut arriver dans le 
cas de la iuxation en dedans, 
comme dans celui de la luxation 
eu dehors. Ordinairement dans 
la luxation en dehors, il y aau pé- : 
Toné une frature plus ou Moins 
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éloignée de l'article, &dans la lu. 
xation en dedans , il peut y avoir 
aufli fracture de tout le corps du 
tibiai mais ce qui arrive le“plus 
fréquemment, c'eft la friture de 
la maléole interne, fradure qui 
fouvent.eft accompagnée du dia- 
tas du péroné, | ï 

On a quelquefois pris pour 
‘une luxation de tout le pied, lalu- 
xation de l’aftragale &dy calca- 
néum à leurarticulation avec le 


“caphoïde & le cuboïde, Je ne 
ai vü que deux fois, & toutes 


les deux avoient été caufées par 
l'engagement dupied fous la bar. 


Luxation | 
de l’aftra- 
gale & du 
calcanéum, 
d'avec le 
{fcaphoïde 
&'le cuboi- 
de. 


re de fer qui faitle pont du ruif 


feau des portes cochères. On 
conçoit aifément que le: pied 


| étantengagé & retenu dans quel. 


que antrave de cette efpéce, fi le 
‘Corps eft emporté d’un côté ou 
d'un@utre il yaura luxation:non 
de l'articulation de l’'aftragale 
avec la jambe; mais de l’articu- 
Jation de l’aftragale & du calca- 
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| néum avec le fcaphoïde.& le cu- 
boïde. Cette maladie fe con- 
noît par la feule difformité quiin- 
‘dique le côté où les os te font 
‘logés. at a 
_ L'aftragale ef fi fortement lié. 
au-calcanéum, qu’il me paroit 
très-difficile qu'il e fafle de lu- 
xationà cette Jointure. - 


" Du prognojtic dr de la cure de le .| 
 luxction du pied. 
“Luxations Les luxations de l'aftragale, en 
ur nu devantouenarriere, font moins 
-sésprefque an lé . 
Fed dangereufes que celles qui fe 
fuñeftes. … font fur les côteéss & parmi ces 
‘dernieres, les complettes font 
piéfque toujou rs funeftes. Celles 
qui font accompagnées de fra- 
étures, font cependant fouvent 
moins fâcheufes que celles qui 
Onélouse font complettes fans fracture Ê 
foie moins parceque, dans le cas où ibn'y a 
» point de fraéture , prefque rous 
OTEQU 1 . à : 
ee les ligamens font rompus. Il faut : 
néanmoins fuppofer que les fra- 
cures 
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tres foientfimples; c’eft-à-dire, 


qu'elles ne foient point avec 


éclats, que les piéces fraurées 


nefoient point confidérablement 
Écartées , & furtout , qu’elles 
n'ayent point fait de playe à la 
peau. La luxation accompagnée 
de fraure eft auffi d'autant 


moins dangereufe , que cette 


fraéture eft plus éloignée de Par- 


cle. 
que la luxation complette de laf- 
_tragale ne peut jamais guérir, 
qu'il ne refte claudication , ou 
tout au moins difformité à la 

jointure. J’ai- cependant eu la- 


Bien des Praticiens penfent 


Quelles 
[uxations. : 
 coimplettes 
de l'aftra- 
gale, font 
curabless 


vantage de guérir parfaitement | 


plufieurs de ces luxations ; mais 
lorique la luxatiom complette eft 
telle qu’il y a rupture des ten- 
dons ,'de la plupart des liga- 
ments, & de la peau même, dans 
ces cas je n'ai jamais vù guérir 5 
& alors le feul moyen de fauver 


R vie du malade, eft deluicou- 


… dome I. “us 


18e . Ta : +. 

per protfiptement la jambe. Ch 

peut cependant tenter delacon- 

ferver, mais fi dans les vingt- 

-quatre heures ,onne voit point 

une difpofition favorable , il ne 

faut pas différer l’amputation s 

plus tard, il n’eft plus tems. 

ne La luxation de laftragale & du 
delafe-  Calcanéum d'avec le fcaphoïde 
condearti- & le cuboïde, eft fujette àbien. 
| ni moins d'accidents qué la premie- 
moinsfi- res mais la réduétion en eft plus 
chute. difficile, parce qu’on a moins de 
- prife pour fairelesextenfions. 

C'ef pre De quelque efpéce que foit la 
que tou-  Îuxation dupied , le plus für 
| Rue moïen pour réuflir, eft de faire 
“fions,qu'on des extenfons fuffifantes ; & c’efk 
neréuffit Ja raifon pour laquelle je ne me 
pr füis jamais contenté des mains. 
tion du Je me fers toujours des lacqs, 
pied. & j'aurois eu recours aux mas 
chines , s’il avoit fallu plus de 

- force. Il eft,vrai que la luxation 

qui eft fimple , fort récente & 

fans fraéure, n’a pas toujours 
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befoin des extenfions fortes. 

‘qu'on peut faire avec les lacqss: 

_cependantileft plus fûr de s’en: 
fervir. On ne rifque rien d’em- 

ployer des moyens qui multi. 

plient les forces, puifqu’on peut 

. es modérer; mais n’en avoir pas 

afñez , met en rifque “de ne 

faire qu'une réduction imparfai - 

te, dont les fuites font la. clau- 

dication ou là difformité, : 

On doit attacher un lacq à Où l'on 
deux anfes au deflus des maléo- ‘it atta- 
cherles . 

les, & un autre lacq àune anfe, lacas. 

quientoure & embrafe le pied 

au deflus dutalon & du cou de 
pied. On fait tirer l’un ou l’autre 
lacq par quelqu'un de fort; & 
lorfque les extenfons font fuffi; 

fantes , on fait la rédu&ion , 

mais différemment felon l'efpéce 
de déplacement, Hu 


Si le pied eft luxé en dehors, nr 


Pi 


7 la malléole externe: avec l'au- 
tre main. on embraffe la plante | 
du pied vis-à-vis de la jambe, | 
& dans. le même tems quon 

_pouffele bas de la jambe du côté 
interne , on tourne la plante du 
pied du côté externe. Si la luxa- 
tion eft en dedans, on embrafle 
de même , & la plante .du pied 

_ & le.bas de la jambe; maïs on 
tourne la plante.du pied du cô- 
té interne, & on poule le bas 
de la jambe du coté externe. 

 Manœuvre  Lorfque le pied eft luxé en 
pour la lu-. Gevant , il faut avec une main 

“xation En on: 

: devant: @Mbrañer de Das de la jambe par 

‘deflous, à deux.doigts près du ta- 
lon, puis avec l’autre main, 
prendre le pied près de la Join- 
ture, & poufler dans lé même 
tems le pied en arriere, & ie 
bas dela jambe en devant. 

Marœuvee Au contraire, dans la  luxa- . 

pourle lu- tin en arriere, on empoignera 

xat'on en : « : 
rer. d'une main le bas de la jambe, 
” par devant, prèsde la jointures 


_ 
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&t'avéc l'autre main, on empoi: 
gnera le talon; puis dansles mê- 
mes inftans , on pouffera le bas: 
_de la jambe du-côté du talon; & 
le talon du côté du bout de læ 
_ jambe; c'eft- à-dire’ en devant. 
Pourappareïl , on mettra d’a- Appareil 
” bord, en forme d'étrier, unecom- P9r os 
_ preffe de quatre doubles À; dont cd 
on appliquera le milieu entravers 
fous la plante du pied, à& MORE 


RE URSS 
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enfüiteofpotterales deuxbouts, | 
Fun en dedans & l’autre en de- l 
hors de la jambe, Juiqu'au mi- | 
lieu. Avec uneautre comprefe 
de huit doubles B, on fera un | 
buit de chiffte qui, de la plante | 
du pied, viendra croifer fur le: L. 
devant de l'articulation, puisen. % 
veéloppera les deux malléoles - 
pour contenir le tout; on pren- 
draune bande C avec laquelle 

On décrira ün huitde chiffre en. 
pañlant du deflus du pied fous la 

plante, & de la plante fur le def 

fus ; on couvrira une malléole 

On pañlera enfuite derriere de 
. Pied au deffous du talon; puis 
“on Couvrira l’autre malléole, on. 
 éviendra fur le pied croifer la 
bande; on paflera dé nouveau 
fous la plante du pied , pour ve- 

‘ nir faire un circulaire fur lettar. 
fe & le métatarfe ; & on recom- 
mencera les mêmes tours, juf- 
qu'à ce que tonte la bande foit 
employée, On placera le pied du 


— 
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malade dans le creux d’un oreil- 

. lermolet, & on fouriendra la 
_ couverture du lit avec un archet. 
 Durefte on doit s'attacher à pré- . 
_ venir les accidents, par le moïen 

des faignées,, du régime, & des 
, remédes généraux. .. 

Je ne dirairien de particulier. 
des luxations des orteils du piéd ; 
elles ne différent point de celles 

des doigts de la main. 
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CHAPITRE XIV. 
Das ENTORSES 


F N entend par entorfetout Ce que 
mouvement dans laquel qu'ens 

une articulation eft forcée , fans Le pare 
cependant que les os fouffrent de qu'ellesont 


déplacément fenfible. Cette ma- "c'es le 
lad: xations. 


944. 0 Traité | 
_àajoûter. En effet les caufes 
font abfolument les mêmes que 
celles des luxations, & elles ne 
- différer que du plus au moins. 
Les fymptômes ont auffi beau- 
coup de-reflémblance, & même, 
fi l’on en excepte la mauvaife 
configuration qui-eft la fuite née 
. Cefaire-du-déplacement des os, 
- On: verra que les autres. fymp- 

_ tômes des luxatiens, c’eft-à-dire 
ceux qui dépendent des exten- 
fions violentes & des ruptures: 
plus ou moins eonfidérables des. 
ligaments, des. mufcles , desten- 

. dons ; on verra, dis-je , que ces: 
fymptômes doivent être com- 
muns aux entorfes , puifque les: 
mouvemens des articulations, ne: 
peuvent être portés au delà des. 
bornes que la nature leur a pref 
crites, fans que les liens deftir ” 
nésà borner ces mouvements, 
_ ne foient forcément allongés ou. 
.xompus,. Il faut donc appliquer 
‘auxentorfes la plupart des chos. 


_ 
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fes que nous avons dites jufqu'ici: . 
au fujet des fignes; du prognoftic' 
des luxations différentes, & des 
moyens de remédier aux acci- 
dens quipeuvent y furvenir. 


Ds progmoffic ‘des Enterfés ue 


Les artAlions qui ont un Fe 
SCIT* 
grand nombre de ligaments Ca=-torfes font: 
pables de s'oppoferauxluxations, je Fe 
{ontplus fujertes aux éntorles- Mes: 
que les autres; & cés'entorfes: - 
font d'autant plusfâcheufes. que 
les ligaments ont plus fouffert ,. 
_& qu'il afalluun-plus grand ef- 
fort pour vaincre leur réfiftence.. 
Les entorfes quoiqu’en général: 
moins dangereufesque les luxa 
tions, peuvent donc être accom-- 
_pagnées d’accidents.très. graves. 
Celle de l’épine eft fui tout à: Dé viem: 
craindre ; parce quoutre. les: léldanger: 
fymptômes qui naiffent de l’ex- a 
“tenfon & de la rupture des. liga- pine.. 
AMents,. la Compreflion des nerfs: 
LRw 
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_& de la moële de l'épine, peut 


 Progroftie 
- desentor- 

fes du poi 

gnet &- du 
pied, 


avoir fouvent de faneftes fuites. 
Les entorfes du poignet & du. 


pied font auffi quelquefois fort 


dangereufes, & la guérifon en. 
ft longue & difficile, non feu- 
lement parce que ces. articula- 
tions font munies d’un grand: 


nombre de ligaments, mais en- 
Core parce qu'elles font recou- 


vertes de plufieurs rendons , qui. 
de même que leurs gaines ne 
peuvent être. violemment éten- 


dus , qu'il ne s’enfuive de vives. 


douleurs, & une inflammation. 
proportionnée à lafenfibilité des. 


parties affé@tées. La (ynovie s’a- 


Maflant enfuite dans les gaines. 
des tendons, augmente encore. 
de: beaucoup les douleurs , tant. 


par la. compreflion de ces ten- 


dons, que-par la diftenfion &- 
lécartement de leurs gaines. Les. 
environs de la jointure font durs. 
& gonflés à caufe de l’inflimma-. 
tion des ligaments, des tendons. 
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_& des gaines, & fur tout en con-. 
: féquence de l’amas dela fynovie,. 
qui rompantles gaines, s’épan- 
che dans tout le voilinage de 
l'articulation, & forme même des: 
tumeurs, aufquelles on trouve 
une flutuarion fenfible, Enfin il * 
furvient des abfcès, foit par la: 
fuite de l'inflammation, foit par 
l'altération dela fynovie, quive- 
_nantàs’aigrir & à fermentéer par 
fon féjour sCorrode & détruit les: 
gaines, lestendons, les ligamens, 
découvre lesos , & produit ainfi: 
des maladies des plus dangereu- 
fes & des plus longues à guérir , 
fielles ne font pas incurables , ou: 
même mortelles. 


de la cure des entorfés: 

Pour prévenir tous ces aCCie Ce qu'il. 
dens, il faut, s'il elt pofible, faut faire 1 
dans L inftantque l'entorfe eft ar- Ne 

l'entorfe.. 
_rivée , mettre: la partie affligée- 
dans un feau d'eau très-froide: 
P vi 
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‘Ce répercufif empêche l’épan-- 
chement delafÿnovie, prévient. 

. linflammarion , &. appaife la 

. douleur Cependant lorfque c’eft- 
une femme quis’eft donnée l’en- 
torfe, on doit avoir la précau- 

+ tion de s'informer fi elle a fes. 
regles, ou fi elle eff fur le point 
de les avoir. Il faut de même ob- 

_férver de ne pointtenter ce re- 
_méde für dés perfonnes qui ont 
là poitrine catharreufe;& qui font 
füjettes au rhume & à la toux, ni 
fur ceux.qui fort échauffez , font 
a@uellement. dans une abon- 
1 . dante tranfpiration. 
_ Remédes  Sila malädie.eft trop confidé. 
œ'on doit rable pour cédér à ce reméde,. 
employ:r an. 1 A es du : 
entre, Oufi on ne l’a püû faire fur le 
champ ,. il faut faigner capieufe- 
ment, préefcrire une dietre févere,. 
tenir le ventre libre par des lave- 

. mens éimallients", & appliquer 
für. la partie de. linges trempés 
dàns l’eau de vie ou l’efprit de- 
win camphré, fuppolé que la dous 
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eur foit médiocre, & qu'il ny 
ait qu'une très- legere inflammia- 
tion 3 car fi ces accidens étoient: 
plus confidérables , on répéteroit: 
Ja faignée, on uferoit.des narco- 
tiques , & on feroit des fomen- 
 tations émollientes & anodines.. 
Par la fuiteles purgations hydra- 
| gogues, les opiates dans lefquels, 
entrent les abforbants,le mer 
cure doux & autres fondans, font 
fort utiles, fur tout lorfqu'ona 
Jieu de foupçonner quelque vice 
intérieur. Enfin on met la. main: 
ou le pied dansle ventre ou dans 
Ja gorge d’un bœuf, ou autre ani, 
mal nouvellement tué; on fait 
des douches de différentes efpé- 
es, & s’ileft befoin, on a re- 
cours aux eaux minérales de: 
Boyrbon, Bourbonne, Barége., 
Aix-la-Chapelle, &c. 


€e qu’ on 


entend par 
d. A 


a. | Jrad. 


è 
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DES Ancurrosrs. 
k N n ‘entend pas fimplemenc 
&_# par anchylofe un membre:- 
crochu ou coutbé, dans l'endroit: 


de fon articulation ;. l'ufage a: 


donnéà: cé mot, une fignifica- 


tion beaucoup plus érenduë. On 
nomme en effet anchilofe l’u- 


nion de deux Lo articulés qui, 


_ fudés enfemble parle fuc offeux 


eu par une matiere approchante- 


de,cé fuc, ne font plus qu’une: 
même pieces or comme: les os 
ain fi foudés ne permettent aucun: 
mouvement de la jointure, on 
voit que le membre peut auf 
Bien refter droit , que fléchi ou 


Courbé, felon la fituation dans 


* 


Jaquelle les os auront été fixés * 


par Panchylofe: Cenomfe don- 


ne encore par extenfion à tabtes- 


_ 


F7 Malelies des O5... Ne) KE. 
lestumeursdes jointures , qui en: 
empêchent lemouvèment, telles 
font le gonflement. des’ os, celui: 
des ligaments, l épanchement de: 

. Ja fynovie, & bien d'autres ma- 
_ ladies qui-fans étre de vraiesan- 
-chylofes, font ou l’occafon , ou. 
la caufe de cette maladie: ‘ 
Il convient donc de divifer les  Divifon: 
‘anchilofes en vraies &en faufles. des anchy- 
Les vraies font celles: dans lef: 198 
quelles les jointures font fi exac- 
tement foudées , qu ’elles:ne pet- 
mettent. auçGun mouvement; de- 
forte que file membre eft fléchi . 
on ne {cauroit l'étendre, ni le- 
fléchirs ‘ eftétendü. Les faufes. 
‘anchylofes font celles où les os: 
he font point ainfi foudés, & 
dans lefquelles le mouvement 
neftpoint entiérement: perdu. 
mais feulementdiminué parquel- 
qu'une des indifpofitions que- 
nous venons d'indiquer.On pour- ; 
roittencore dérérminer les efpé- 
_ Gesd’anchylofesparraport à leurs 


- 


@icles 
Cône les 
caufes de 
lanch ylo- 


Pourquoi 

és fraûu- 
res dans les 

articles. 
fént fuivies. 
d'anch ylo- 
lès. 


es s Trié 


gaufes différentes, dont nous: a. | 
dons donner le détail. 


Des caufès de Fan. ( 


ire canfés dé. cette’ Hal | 
font les fraures ; les luxations, 
les entorfes , le gonflement des: 
os & des ligaments les dépôts. 
 purulents, &les vices de ii fÿ- 
novie. . é 

On na pas de peine. à: com. 
prendreque files os font caflés: 
dans leurs articulations, les {ucs. 
nourriciers. s ’épanchant dans un: 
Heu commun , formeront un cal 
qui foudera cufemble les parties. 
_fraéturées., n’en fera qu’une feu. 
 lépiece , & produira ainfi l'an. 
_chylofe Qu'on nepenfepas ce- 
pendant que toutes les fraétures. 
des jointures foient nécefläaire- 
ment fuivies d’anchylofe ; car 
lorfqu'un feul des os. joints fera 
fraéturé., comme la rotule au 


genou , ou l'olécrane à l'articu- 


2 


À 
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eulation du coude, on pourra 
.  aflezaifément conferverles mou- 
. vemens de la jointure, au moyen: 
- def précautions que nous dédui- 


rons dans la fuite. 


Les fraures qui font fimple- 


ment voifines de l’articulation, 


peuvent auffi être fuivies d'an- 


chylofes , & le font en effet lorf- 


que la matiere du cal fe répand au 
voifinage , qu’elle confond en- 


fembleles ligaments, & qu'elle: 
les incruite, pour ainfi dire , ou: 
quand elle remplit les cavités ex- 
térieures qui.fervent au jeu de: 


Comment 
les fraûu- 
reshors des: 
articles 
peuvent. 
occafñon= 
ner l’añ- 


chylofe. 


la jointure ; -ainfi qu'on le voit. 


lorfqw’une fraéture de la partie 


inférieure de l’humerus donne 
occafion.à la matiere du cal de: 


remplirles cavités antérieures au 
poftérieures,, qui facilitent Je jeu 


des os dans la flexion, ou dans 


l’extenfon de l’avant-bras. 


Enfin les fratures, même éloi-” 
gnées des articulations, peuvent 
étreoceafion d'anchylofe,quand. 
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on n’a pas foin de prévenir Pépaif- 


filement de la finovie , EN re 


_Muant de temsen rems les join- 


_ Luxations 
. Mon rédui- 
tes, caufes 
d'anchylo- 
fe, & pour- 
quoi { 


tures, de 
À l'égard des luxations, onne 
doit point être furpris qu'elles 
foient fuivies d'anchylofes , fur 
tout lorfqu'elles ne font pas ré- 
duites. Dans ce cas les os ne 
pouvant le plus fouvent fe mou- 


. voir, & fe touchant affiduement 


par les mêmes furfaces, on fente 


aifément que la fuite nécefaire 


Éuxations 
complerttes 
dés genoux 
non rédui- 
tes, RO ins’ 


du défaut de mouvement, doir 


être l’amas & l'épaiMiffement de 
la fynovie, & même qu'il fuffir 
que les os foient conftämment 
ferrés l’un contre l’autre par l’ac- 
tion des mufcles, & la tenfon: 
des ligamens, pour qu'ils s’unif 
fént & fe foudent indépendam- 
ment de la fynovie. | 

Les luxations complettes des ar-- 
ticulations par genou, lorfqu'elles. 
ne font pas réduites, font moins 
fujettes à l’anchylofe, que les lu- 


_ 
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. xations incomplettes de ces mê- 
mes articulations; car dans ces 
dernieres luxations , les os font 
ordinairement plus ferrés, &.les 
mouvemens de l'articulation plus: 
douloureux & plus difficiles que 
-dans les premieres. On peut à 


fujettes a: 
l’'anchylofe 
que les 1n- 
complettes 


cette occalion rappeller ce que 
nousavons dit des luxations de 


la cuiffe non réduites, qui n'ein- 


_pêchent pas toujours les malades 


de marcher, foit que la'tère du 
fémur fe loge dans le trou ova- 
Jaire, fois qu’elle fe foit prati- 
qué ur logement fous les muf- 
cles fefiers, & que les parties par 
fucceflion de tems, fe-foient en- 


.. durcies,& foient devennës cal-. 


Jeufes au point de n'être plus fen- 


Exemple . 
tiré de la 
luxation de: 
la cuifle, 


*# 


fibles au mouvement dela cuiffe, 


., Onobferveauñi que la luxa- 
_ tion complette du bras non: ré- 
duite, n'eft pas toujours fuivie. 
d anchylofe, principalement lorf- 
qu'elle n’a pas éré accompagnée 
de douleur & de FÉOAIANARE 


à 


Luxation: 
complette 
dubrasnon 
réduite,pas. 
toujours 
fuivie d’an- 

chylôfe. : 


SE 


. Ou lorfqu’on n’a pas procuré ces: 


accidens par les mauvaifes ma: 


nœuvres: qu’on aura tenté pour 


la rédution. Comme il: refte au 


Malade quelque liberté de mou- 


vement, il lentretient & laug- 
mente même en fe fervant du. 


bras pour les beloins de la vie 3: 


ce qui empêche les adhérances. 


que la tête de l'os pourroir con- 


traéter avec l’omoplate, Cepen- 


dant il arrive plus fouvent an. 
chylofe à cette luxation non ré | 


-duite ; qu’à celle de toute autre- 


à Ÿ Li 
Luxations 
complettes 
des char- 
nieres plu- 
tôt fuivies 
d’anchylo- 
SE que les. 
incomplet- 
tes,& pour- 
quoi 


articulation par genou,parce que 
les. mouvemens font gênés, la: 
tête de l’humérus fetrouvant fer- 
rée entre l’omoplate &les côtes. 
Ce que nous venons de dire: 
des luxations des articulations. 
pargenou;ne fçauroit s'appliquer: 
auxJuxations des charnieres; car 
comme-nous l'avons remarqué 
en parlant des luxations de ce-. 
dernier genre, les incomplettes, 


réduites ou non-réduites , font: 
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moins fufceptibles d’anchylofe 


que ne le font les coiplettes , 


parce que plus il y aura de liga= 


ments rompus , plus la fynovie 
‘s’épanchant.de :toutes parts, & 


fe mêlant au fuc nourricier des 


ligaments, foudera facilement 


la jointure. Souvent même les Hi- 
æaments déchirés ne fe réuniffant 
.& ne fe confolidant point, l'an- 
.chylofe devient alors lunique 
moyen de guérifon, puifque l'ar- 


_ ticulationnepeut autrement s’af. 


fermir. Ÿ ayant toujours à pro- 


portion beaucoup plus de liga- 
ments rompus dans les luxations 


‘dés charnieres , que dans celle 


des genoux, elles doivent.en gé- 


néral par cela même, tre plus 
fouvent fuivies d’anchylofes. 

Si lorfque les luxations n’ont 
pas été réduites , il peut y furve- 
nir anchylofe , on doit la crain- 
dre aufft lorfque la luxation a été 
… mal réduite, que les rebords de 

Je cavité.ontété renverlés, que 


en 


: N 


ù 


Luxations 
mal rédui- 
tes caufes : 
mess 


Le, 


RS 
es ligaments ont étépincé , en. 
‘un mot que les os n’ont pas été, 
- bienreplacés, Dans ces cas la. 
… douleur & la difficulté du mou. 
vement fubfiftent & {ont des oc- 
Cafions prochaines d’anchylofe, 
Luxations Quand une luxation a été ac- 
His _ Compagnée d'une forte contu- 
Écmuñon  LON» & qu’on n’a pas euun foin 
fouvent  £rés-particulier d'en prévenir les. 
luvieS fuites ,ilfurvientfouventanchv- 
d'anchylo. ponte HD Er etre 
é lofe , quoiqu'on ait réduit l'os . 
promptement & même avec fa- 
cilité, Cette contufon peut pro- 
duire Panchylofe en différentes. 
manieres. Sielle intéreffe les car- 
tilages, les os ou les ligaments, 
elle yattireraungonflement dont - 
la foudüre des os peut être 
la fuite, ainfi qu’on le verra 
ailleurs. Sielle attaque les muf- 
cles, ils perdront leur ation, & 
la jointure reftant fans mouve- 
ment , il s’y formera anchylofe. 
Enfin fi la contufion attaque les . 
glandes {ynoviales, elle pourra 


_ 
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æncore produire cette maladie , 
éomme on le prouvera par la 
fuite. . à 
On voit quelquefois qu'iñdé- Inflamma- 
pendamment de la contufon, il tion des 
farvient à l’occafon des luxations Fe. 
unéinflammation des jointures, chyiof. 
qui peut fans doute être caufe 
d'anchÿlofe,foit qu’elle empêche 
de faire la réduétion, foit qu’elle 
ne furvienne qu'après que l'os eft 
réduit. Cette efpéce dinfamma- 
tion {uppofe prefque toujours 
‘une mauvaife difpofition de la 
part du fujet, dont le fäng ou la 
lymphe font alrerés en quelque 
façon que ce puifle être; & fi 
lon ne s’empreffe d'y remédier , 
il fe fait fouvent des dépôts, des 
füpurations , dans la jointure & 
au voifinages ou bien il-refte 
dans toute la partie, un engor- 
gement qui larend inhabile au 
mouvement, & qui par fucceflion 
de tems occafionne l’anchylo- 
fe , fur tout fi dès que la douleur 


LA 
\ 
» 


po. aie. 

& le gonflement font appaifés ; 
onne Commence pas-à MOUVOI 
_ doucement l'articulation. 

Comment Après ce qui vient d’être dit 

lesenrorfes des luxations , on n'aura pas de 
Pole Peine à comprendre comment 
l'anchylo- les entorfes peuvent être caules 

&. :  d’anchylofe, puifqu’ellesfontac- 

compagnées , foit de la contu- 

fion de; ligamens, des cartilages, 

des os, des glandes fynoviales , 

foit de le rupture, ou du moins 

de l’alongement forcé des liga- 

ments, des mufcles, des tendons; 

alongemens & ruptures dont les 

fuites font la douleur, l’inflam. 
mation, lés dépôts, l'engorge- 
inent. de la jointure , l'épanche- 

ment & lamas de la fynovie,& 

par conféquent la perte du mou- 

vément & la fouduredesos. On 

peut voir au fuet de ces acci- 

dents; ce qui fe trouve dans le 

chapitre des entorfes , & dans 

ceux des luxations du poignet & 


du ‘pied. 
F , Une 


Un î 
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Une caufe des pus ordinaires oi 
es gonfie= 

 del’anchylofe;c eftl egonflement en de 
des épiphifes. Nousen avons un épiphifes 
grand nombre d'exemples dans re 
les fcrophuleux, dans les VÉIO | 
lés, les rakytiques, & même quel- 
quefois dans les fcorbutiques, 
lorfque Je fangn'efl pointencore 
tourné à l’âcre, & que les li- 
queuts principalement la lym- 
phe , fe trouvent épaiflies, Les 
épiphifes étant gonflées par l’une 
de ces caufes, les têres & les ca- 
vités qui forment l'articulation ie 
ne gardent plus la proportion | 
qu’elles doivent avoir avec les 
_Jigaments ; ceux-ci trop courts, 
par raport aux os gonflés , les 
ferrent.fi exattement, qu 1. leur 
Ôtent.la liberté de fe mouvoir. 
Lafynovie chañiée des endroits 
par où les os fé touchent , refluë 
furles côtés, s'y épaiflits & les 
mouvements ne fe faifant plus, 
les.os fe foudent, foit parce que 


a fynovie les colle, foit parce 
Tome L RS 


\ 
\ 
} 


 . NN \ 
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Qu'ils contraétent adhérance dans 
des endroits où ils font fortement | 
a & continuellement appliqués. 
Fu Sile gonflement dés os fait 
ligaments, Qu'ils $’approchent intimement, 
ui d'an- qu'ils fe foudent &forment l'an. 
ane, chylofe, le gonflement des liga- 
| ments-produit le même effet; 
parce que devenant plus courts 
Æ€n fe gonfiant, ils ferrent avec 
force les os l’un contre l'autre, 
& empêchent le libre mouve- 
ment de la jointure. Ce gonfle. 
“ment des higaments peut être in- 
_#lammatoire , :œædémateux ou 
Skyrreux, & peut dépendre de 
Quelque vice intérieur, de l’âcre- 
té de la fynovie , ou de quel. 
Que caufe éxterne, comme la 
-Contufion & l’alongement forcé 
es ligaments. -Quelquefoisil ar- 
æive qu'ils reftent durs, même 
Après que l’inflammation & ‘le 
‘&onflement ont ceflés & s'ils 
‘tiennent long-tems ‘la Joifiture 
#oide & ferrée , les os pourront 
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sf fe fouder. Ces fortes d’an. 
‘chylofes ne fe forment :point 
promptément ; elles viennent 
peuàpeu, & à mefure que la 
roideur des ligaments augmen- 
te. Ce peu de fouplefle des K- 
gaments eft fouvent entretenu 
par l’inaétion de :la parties de 
forte que la difficulté du mouve- 


ment,& la roïdeur des ligaments, 


font des foires mutuelles F une de 
Jautre. 


. Les dépôts des imiies: font Les dépôts 


“quelquefois caufe d’anchylofe , 
Æoit qu'ils fe terminent par fupu- 
æation, foit qu'ils fe terminent 
par induration. - 


des jointu= 
res , caufes 
d'anchyle= 
fe ‘4 ; 


c Soi t qu'ils 
\ En fupuration peut caufer-cet- Soie qui 


‘te maladie, lorfqu' elle altére le 


'hcboe 


tiflu des.os & les carie ou lorf 


qu'elle détruit les cartilages qui 


_xendent les os lices & polis. Si 
de part & d'autre le tiflu des os 
-eft détruit &:carié dans l’articula- 
tion, après l’exfoliation ; qui eft 
_Cequ'on peut attendre de plus 
Qi 


Ù 
6 \ 
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heureux; les chairs fe réuniront 
_enfemble , & ne faifant qu'un feul 
os des deux , il en refultera une 
anchylofe. Les cartilages feuls 
détruits , fimplement alterés, ou 
tendus inégaux , produiront la. 
même maladie ; parce que lesos. 
s'uniront, fi les “Cartilages s'ex- 
folient , ou perdront fimplement 
Ja facilité de fe mouvoir , fi les 
cartilages n'ont perdu que leur 
 poliflure, Alors le mouvement 
devenu rude & difficile, dimi- 
. Auéra de jour en jour: & à lafin 
par cette feule caufe, les os fe 
_fouderont enfemble, & produi- . 
: font l’anchylofe. .. 
Soit qu'ils Sices dépôts fe terminent par. 
Me Éétmte Lo é + ” % 
nentpar  induration, ils rendront lesmou- | 
induration; Vements de la jJointure difiici- 0? 
: les, & détruiront la fouplefle des . 
tuniques & des ligaments , qui 
ne pouvant plus plier,niobéïr aux | 
. mouvements, feront caufe de . 
lanchylofe. . 
le " Si ces dépôts attaquent Jes - 
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- glandes fynoviales. ilarrivéra an- 
chylofe , foir que la fupuration 
les détruife, foit que leur indu- 
ration empêche lafitration de la 


attaquer 


les -glandes 


fynoviales. 


fyaovie. Dans lun & lautre 
‘cas, es jointures privées de {y- 


_novie, feront fans mouvement, & 
lesos s’uniront de maniere que 
quelque foit fa force qu'on em- 


ploïe, il fera impoflible de don-= : 


ner aucun jeu à leurs articula- 


tions. | 

_ Dansrout ce que nous avons 
dit jufqu’ici des caufes de lan- 
chylofe, on a pü remarquer que 
la fynovié a beaucoup de part à 
Ja formation de cette maladie, 


efpece où la fynovie né foit pour 
quelque chofe ; imais nous al- 
lons traiter ici expreffément des 


Vices de 
la fynovic 
qui peu- 
vent étre 
caufe d'an- 


vices de cette humeur, feavoir, 


fa quantité excedente ou défail- 
jante, & fa qualité âcre, aigre, 
ou fereufe; vices qui font les 
fources d'un grand nombre de 


QU 


chylof. 
& qu'il n’en eft prefque d’aucuné 


| Œaufès de : 


| la quantité 


excedente 
dela fÿyno: 
‘Ve. 


<. 
€omment 
elle peut 
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maladies des jointures , quicom 

duifent à l'anchylofe. 

La quantité excedente-de la 

 fynovie, peut ,venir 1°, de cé: 
qu'elle fera filtrée entrop grande- 
Quantité ; 20, de ce que la quan- 
tité ordinaire & naturelle ne fer - 
point diffipée. … io 
… Lafynovie-peut être filtrée en: 


être filtrée OP grande abondance: {oit qu'il . 


trop  Y ait dans le fangtune certaine: 
gande  difpoñtion qui le rende capable: 
. abondance: % à 


de produireune quantitéfurabon. 


dante de ce récrement, foit que. 
le filtre de cette humeur. foit dif. 
polé de façon-à. faire une fecre. 
tion plus ample. qu’à l'ordinaire :. 
‘mais nous n’aprofondirons point. 
d'où peuvent venir ces difpo-. 
tions différentes; ce détail nous. . 
méneroit trop loin. Nous nous. 


_ Gontenterons de dire que s’il fe: 


trouve des difpofitions capables. 
de fournir beaucoup de larmes. 
dans le larmoyement, beaucoup 
de falive dans le ptialifime, & d'u 
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rine dans le diabète , il peut s’en 
trouver aufli qui fourniront une 
fi grande quantité de fynovie 
_ ‘que les jointures enferont inon- 
Il eft auffi aifé de concevoir Comment 
1 À 1 … la fynovie 
que quand même les glandes safe 
ne filtreroient que la quantité: dans lesars 
réquife de fynovie , il s'en fera “°°* 
amäs dans les articles , fi les po- 
res obforbans deftinés à raporter 
cette humeur dans lé cours de la 
«circulation , font obftrués ; ow 
bien fi ces glandes abforbantes: 
offrant un cours libre à la fyno- 
.. vie, la partierefte dans-un repos 
exceffif, attendu que les mouve- 
mens des articulations font né* 
ceflaires pour maintenir la fynos 
vie fluide, & aceelerer fon intro 
du&ion dans les pores abfor- 
men su Picuyes de 
Quelqu'un peut-être ne rece- PR tr 
vrapas ce que je viens”de dire:vient d'a 
| fr l'accumulation delafynovie; ae 
mais qu’on fe rappelle ce qui {Sfation de la: 
Qi}  fynovie: 


 forbans, 


om 

 - trouve au commencement d ce. 
volume au füjer des pores ab- 
forbans qui font dans l'intérieur 

_des articulations. On verra que 
. foutes les parties de notre corps : 

Qui frottent Fune contre lau- 
tre, & qui font continuellement . 

mouillées d'une lyÿmphe qui les 

lubrifié ; font auffi munies de. 
glandes abforbantes qui repor- . 

tent dans la mafle des liqueurs 

le fuperftu de l'humeur deftinée 
à faciliterle frottement de ces Ci 
parties. . di 
Exemples Les ventricules du cerveau of- 
de difé-  frent d'abord un exemple de ce 
es méchanifme, L’infundibulum re- 
trouvé des Çoit toutes les humidités des ven. 
po sb-  tricules, & les dépofe für la glan- 
de pituitaire qui les décharge 
dans les finus latéraux de la bafe 
du crâne. A l’œil on voit de mé. 
me qu'après que là glande lacri. 
“male à verfé la matiére des lar- 
- mes entre le globe & les pau- 
pieres pourlubrifier ces parties, 


_ 


— 


# 
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le fuperflu de cette ligueur eft 
abforbé par les points lacrimaux 
_quila dépofentdans le fac lacri- 
mal , d’où elle s’écoule dans le - 
nés. Enfin fi l’on porte un trois- 
quart dans le ventre d’un chien 
vivañt, qu'on leretireen y Jaif- 

. fantla canule,que par cette canu- 
leoninieéte un demi-fetier d'eau 
tiede ,qu'’on retire la canule, & 
que deux hèures après onouvre 
le ventre du chien, onne trou- 
vera pas uné feule goute de l’eau 
injetée. La même chofe s'expé- 
ximente à la poitrine. : 

‘Toutes les cavités ont donc Hydropiñe: 
oi ia 2 fuite. de 
des pores ou des conduits ablot- Fobfruc- 
bans; le gofier même en éft un tion de ces 

pour la falive qui coule dans la A 
bouche, & on ne peut refuier. 
ce nom aux ouvertures que les 
veines lattées_ont dans la cavité ” 

. desinteftins : mais quand même 
nous n’aurions pas des preuves: 

fenfibles de l'exiftence de ces 

glandes abforbantes,nous ferions . 


| 
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obligés de le fuppofer ; Puifque: 


fans elles il fe formeroit chaque | 


jour des hydropifies dans les ca- 
vités. Le larmoyement., fuite né. 
cefläire de l'obftru&tion despoints. 


Rcrymaux., en fournit une preu-. 


&pplica- 


. tion de ces 


ex: mples 
aux articu- 
lätions des 
… O6». 


_ fermenter: 


Les-caufés. 
de la difet- 
te.de.l 1 {y- 
novie fonë 
la difp:fi-. 
tion. du: 
fang, 


ve des plus convaincantes. 
Les mêmes chofes. doivent 

évidamment fe pailer dans. les. 

articulations des os, Il ÿ a. des. 


-8landes. qui fourniffent la fyno. 


vi; il ÿ a donc des pores ab. 
forbans qui en reprennent le fu=. 
perfu, & dont l’obftrution cau… 
fera l'accumulation de la. {yno- 
vie, & peut être par la. fuite: 
lanchylofe, ficette liqueur ac. 
cumulée. vient à-s’appaiflir ou à. 
À 1e 
Sile ang & les glandes [y 
noviales: peuvent être difpofées. 
de façon à produire trop de fy=. 
movie, des difpoñrions contrai. 
reS pourront caufer la, difette- 
de cette humeur. C’eftainf que-- 
l&-nez., la. bouche. & les. yeux: 


É 


= 
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font fecs, lorfque le mucus, la: 


falive où les larmes ne fe filtrent: 
point. Le’ ventre eft parefleux: 


_dans ceux dont le fang refufe la: 
_ quantité fuffifante de bile ou de: 


lÿmphe inteftinale , ou dont les: 


_ ‘organes propres à cesfiltrations 
. manquent des difpofitionsnécef: - 


fairées; Les fueurs dans les ma- «, 
lâdies font'efperées vainement, . 
lorfque ie fang n’eft point en' 
état deles fournir, ou lorfque la: 
peau n’eft pas difpofée à féparer” 


à matiére de la tranfpiration.. 
: Les urines qui coulent en abon-- 


dance quand on-a pris des diu-- 
rétiques, ne coulent point lorf: 
que le fang fe trouve dans une” 
difpofition contraire à celle que: 


ces remedés font quelquefois Ca: 
quelque 


pables deluidonner. 0 

Par des caufes dé même efpe=- pe 
ce ; le fang peut n'être point en Pen Fos 
difpofition de fournir la fynovie, noviales.. 
ou les glandes: fynoviales ob£- 
trués, peuvent réfufer de la res-- 


Qi: 


e 


? 
U } 
. 


Ê 


ZE 
cevoir; & dans l’un & dans Pau. 
HÉGEAS lesjointures feront Éga- 
lement féches & fans onétion, 
puifque c’eft la même chofe que 
le fang refufe la fynovie aux glan- 
des ,ou queles glandes refufent 
de la recevoir du nat en 1 
Les mou- Les mMouvemens exceflifs des 

 Memensex. . ie A rs nn 
_céfisdes afticulations peuvent auf .être 
iointures, Gaules de leur fécherefe , parce 
qu'ils diffipent la fynovie, & 
que les mouvémens continués 
échauffent les cartilages , les li: 
” gamens & les mufcles des join- 
| tures,produifent une flogofe dans 
les glandes fynoviales , qui les 
met hors d'état de fournit l’onc- 
. tuofité. Les jointures fans once 
tion , (e frotteront d'autant plus 
rudement, & pourront enfin fe. 
déflécher aupoint qu’il fera im- 

‘polfible de les mouvoir. 

&mfes a. , Æâcrèté de la fYnovie peut 
“Macreré de lui venir de la qualité du fang , 
kfnovie. où de fon trop long {éjour dans 
da jointure ; lorfqu’elle y eft re- 
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… ténuë par l’une des caufes dont 
nous avons parlé ci, deffus. 
_ Lemauvaisrégimé peut per- Cette 4 
vertir & tourner à l’acre la maffe _. PA 
du fang ; & comme la fynovie en fource dans: 
eft une émanation , on ne fera le fang. 
pas furpris qu'elle acquerre cette 
âcreté capable de caufer tous les 
défordres dont on va parler. Le 
. mauvais régime n’eft pas enco= 
_rela feule caufe capable de chan- 
ger en âcre les liqueurs les. plus 
douces , le contact de certains 
corps tranfpirables le peut faite 
aufli ; car il'y a dans le fang des 
difpofitions contre nature qui 
font contagieufes, dont nous 
parlerons dans la fuite: ae 
La fynovie peut devenir âcre se. 
par fon féjour, file repos donne nir icrepar 
le rems aux felsâcres de {e deve- a el 
ont féjourr 
lopper. On a mème vû plufieurs ; lamei les 
fois que la fyno vie coagulée par : rointures. 
des aigres, s'eft tournée enfuite à 
Facre, dela même maniere que 
le laîr devenu aigre, devient âcre: 


e, 


de = 
. e 


à la fuite d’ unautre degré dé fre. | 
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. mentation.. 


Süites du : 


premier 
dégré d'a- 
-creté de la 
_fynovie.. 


avoir différentes çaufes, elle peut: 


avoir aufli différents  dégrés. Cer- 


tain degré d'âcreté rendra feu-. 
lement la fynovie trop fluide ;° 
elle perdra l'onétuofi itéquirend le 
mouvement des Jj jointures moël- 
Jéux, qui fait que les-os gliflent: 
fans bruit les uns fur les autres , 
& que fans douleur, ils ftottent: 
même les mufcles- qui les meu-- 


vent , & lesligamens qui les re 


tiennent: Les os ne. pourront: 
donc gliffer avec facilité, ils frot: 
teront durement les uns-contre: 
les autres, les mouvemens fe. 


. ront bruïans & douloureux: 


_ … Efféts de 
fon acreté 
portée au 
plus haut 
point, à 


Sil'âcreré augmente, le dé-- 
fordre augmentera aufli. Les: 
Cartilages ne feront pas feule=- 
ment privés dé la liqueur onc- 
tueufe qui les-lubrifie , leur fur-- 
face lice & polie, corrodée par: 
lâcre, deviendra inégale: êt:ra- 


Silacreté dé là ue peut: ; 


forme une anch 
formidables. 


À 


dés Malädies dés O5. Lan 
boteufe ; les ligamens, infenfi- 
bles au mouvemens des os & . : 
aux attouchemens-de la fynovie- 
haturelle, feront dans le. repos 


même, fufceptibles de douleur. 


L’aion de l'âcre lesirritera  & 


_léur caufera une flégofe d'autant: 


plus douloureufe ,qu’ils font at-. 


 tachés à des corps durs & infle- 
xibles, qui ne peuvent en pré- 


tant partager avec eux leurten- 


tion inflammatoire: Ainft toute 


l’articulations’'enflamme, lâcre- 
fermente avec les fucs nourri-- 
ciers, & bientôt les os fe cariants: 
& les ligamens fupurants, f fe- 


ylofe. des plus: 


_ Ce que nous: avons dit: des: Gaufes de. 


. caufes de l’âcreté de la fynovie, l'aigreur de- 
doit s'appliquer à l'aigreur. de: 
cette même hpmeur. Elle peut 


la fyno vies: 


tenir cette qualité de la maffè du: : 
fang, ou lacquerit par fon fé: 

jour; ainfi lès caufes étant. les: 
mêmes nous. n'infifterons pas: 


DS Cm 
davantage. Nous remarquerons | 
 feulement que laigreur de lafy- 

. - novieeft quelquefois l'effet de la° 

vérole ou des écrouëlles , & que 
lâcre a le plus fouvent pour : 

-. Eaufe , le dernier degré du fcor- 
but; car cettemaladiecommen- . 
‘çant par les coagulations , lé 
pailliffement de la fynovie peut . 

bien être un fimptome du fcor- 

but au premier degré. … 

as de Nous ñe nous étendrons pas 

| fynovie,  Peaucoup fur-la qualité féreufe 

| de la fynovie ; nous nous con- 
tenterons de dire qu'il fe forme 

quelquefois des épanchemens . 
d’eau dans la cavité des-arricu- 

* Jations , & que ces hydropifies . 
artrétiques ont ordinairement 
pour caufe l’âcreté de la fyno- 
vie ; âcreté qui, comme on 
Va déja dit ,-eft fauvent la-fuite 
de Ja coagulationde la fynovie, 
laquelle fermente au point de 
fe difloudre, & de fe réduiré 
CR EAU. . 
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Quand la fynovié congelée ne 


_fe fond point en férofité, elle fe 
_ durcit & produit les tofs artréti- 
ques SOUTEUX, 2 


Voici cefembleun détail aflez 
exaë des caufes de l'anchylofe ; 


_ foit externes comme les coupss 


les chûtes, les mouvemens vio- 


. Jens dont les fuites font Les frac 
tures, les luxations, les entorfes, 


les contufions ; foit internes, 


_tomme font les différens vices 
du fang, tant ceux qui ne por- 


tent aucuncaractere particulier, 


que ceux qui tiennent dela na= 
ture des écrouëlles, de la VÉTO=" 
- Le, du fcorbut ou de la goute. 
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de l'Anchylofe. e 


Jln’eft pas difficile de recons 
noître la vraye anchylofe, où 


celle dans laquelle des os réunis 


ne font plus qu’une même pie- 
_ ce; elle eft añez caraéterifée par 


Tofs artré= 
tiques. 


Cu es de 
l'anchylefe 


font inter- 


nes ou CXx- 
ternes. 


Signes & 


-proncftics 
des vraycs 


& des.faut- 


fes anchy- 


lofes. 


Seb 


Fa 


SR Se ne 
Fimpofbilité abfolué de mou- 

_ voir les os dans leur :jointure. 
- Cette efpece d'anchylofe eft in- 
Gurable ; & tout ce qu’on peut 
efperer, c’eft d'appaifer les acci- 
dens qui l’aceompagnent ; mais: 

il n'en eftpas de même lorfque: 
es os ne font point, réellement 


foudés & que la jointure permet: 


encore quelquemouvement. On: 
peut fouvent parvenir à guérir 
radicalement ces fauffes anchy- 
lofes , & la cure en eft plus ou 
moins facile, felon les caufes qui: 
. lès ont produites. 
nr. _ Lorfque l'anchylofe fera la. 
. ment lan. fuite d’une fraéture, d’une luxa- 
chylofe fui tion, ou d’une entorfe , on le: 
| SOA ME fçaura aifément en rappellant ce: 
ecaufe  quiaura@Brécédé, & en conful- 
“xerre  tantles fignes propres à ces ma- 
ladies. Sidone par exemple aprés 
ie frature à l’article, il furvient: 
à la jointureun-gonflement dou- 
loureux dans le commencement, 


& qui enfüite durciffant de joux 


LE 


\ ; 
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enjour , empêche par degrésle 


mouvement de la partie ; on: 


n'aura alors nul doute fur 1 
caufe de cette anchylofe. Mais 
pour fonder le prognoftic, il 
ne fufiit pas de fçavoir que 
Fanchylofe eft venuë à la fuite: 


d’une fraéture ; il faut encore: 


raflembler les moindres circonf- : 
_tances qui. ont précedé , & qui: 
peuvent faire connoître fi la fra- 
ture étoit réellement dans l'ar- 
ticle ; ou au voifinage , & fi elle: 


intérefoit tous les os de la join- 


ture, ou feulement un. des os 
articulés. Le prognoftic eft en 


effet fort différent dans ces diffé 


rens cas puifqué, pourvu que: 
la foudre des os ne foit pas en- 
cote parfaite, on peut efperer de: 
guérir l’anchylofe, lorfque la fra=. 


ture eft feulement au voifinage. 


de la jointure, ou qu’il n’y à 
qu'un feul des os articulés de fra 
éturé , comime la rotule au ge 
nou, ou Folécrâne au coude 


Braghoñite 


des anchy- 


lofes qui: 


ont pour. 
caufes les. 
fratures | 


‘aux'artt 


cles, 


380. o  Trahé . . 
lorfqu'aü contraire dans le cas 


- otrtousles os conjoints font fra- 


Signes de 
Fanchylots 
gui a pour 
_ €aufe les 
- Fuxations. 


-&urés, il eft prefque impoffible 


que la matiere du ealne les fou- 
de de façon à former une an- 
chylofe néceflairement incura- 
Diese | 

À l'égard de l’anchylofe füire 
du déplacement des os, # ne 
faut pas de même fe contenter 
de fcavoir qu’elle aura été pré 
cedée d’une luxation: on doit : 
s’aflurer de plus fi la luxation 


_ étoit complette ou incomplette, 


& fi elle n’eft pas encore redui- 
te, ou fi la réduétion a été mal 
faite; ce qu’on reconnoîtra par. 
les fignes que nous avons donnés 
tant dans le general que dansle 
particulier des luxations. Enfin: 
fi l’anchylofe n’eft furvenué qu’à- 
près la rédu@ion desos, en rap- 
pellant tout ce qui fe fera pañlé, 
on feaura fi c’eft la contufion qui 
a été caufe de cette anchylofe, 


fi les efforts qu’on aura fait pour 
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_-féduire auront attiré l’inflamma- 
tion, fi le gonflement de l'arti- 

clé a pour caufe la mauvaife dif. 
pofition du füjer, ou fi la partie 
_n'apoint perdu le mouvement: 
£n confequence d’une trop long 
repos. L’abfence de certaines 
de ces circonftances indique fuf- - 
fifamment celles aufquelles on 
_ doit attribuér la formation de 
-J'anchylofe. ; a | 
.. Onientaffez que le prognoftic ie 
ne peut étrele même dans tous {5e "E- 
ces cas. Lorfque l’anchylofe à des luxa- 
pour caufeune luxation non re- be 
duite, qu'elle eft récente OR 
qu'on peut replacer l'os, elle eft 
alors plus facile à guérir que cel- 
le qui furvient après laréduétion, 
mais fi la difpofition de l’anchy- 
 dofeeff'ancienne, la cure en eft 
bien plus difficile ; & même, lorf 
qu'elle vient a la fuite de la luxa- 
_tionincomplette de quelque ge- 
nou , elle eft incurable, quand 
on a différé plus d’un mois à faire 
la rédattion, a 


& 


Fe ci Trae 
Je n’ai du moins point -en- 
core vü d GREMpIES de fembla- 
-bles guérifons ; mais comme , 
l'anchylofe fe forme plus len- 
tement dans les luxations:com- - 
plettes , on peut fouvent après 
_plufieurs mois réuflir à la-gué- 
tir. Quant à l'anchylofe fuite 
des luxations des charnieres 
| non reduites, elle devient en 
peu de tems incurable , lor£. 
qu'il n'arrive point d’accidens 
affez fâcheux pour enlever le 
malade avant la formation de 

Yanchylofe. 

Prognoftic  Lorfque-cette maladie. fucce- 
 delanchy- de ‘aux luxations réduites, le 
ion  prognoftic .eft auffi différent fe- 
près Ja ré- Jon les caufes qui l'ont produite. 
duétion. . La plus fâcheufe de toutes ces 
caufes eft la contufion des pat- 
ties de la jointure ; & pour fça- 
voir le prognoftic qu'on en doit 
faire , il fuit de connoïtre les 
‘accidens que nous avons ‘dit 
pouvais en être la fuite. L'ia- 
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_Mammation des articles occa- 


\ 
< 


fionnée par les violentes tenta- 
-tatives qu'on aura faites pour la 
réduétion ; eft ordinairement 


A 


moins à craindre, que le gon- 
lement qui dépend de la mau- 
_ vaile difoftion du fujet. Enfin 
_ 46 toutes les anghylofes qui fur- 


viennent après la rédu“tion, la 


plus facile à guérir .eft celle qui 


n'a pour caufe que l'amas & 


 J'épaïflifement de la fynovie , 
pourvu cependant -qu'il . refte 
‘€ncore quelque fluidité à cette 
_ “humeur. Lorique la difpofition 


à l’anchylofe vient de ce que 


da réduétion a été mal faire , 
il eft dans ce cas, très-diffici- 
le , ou même impoffble d'y re- 
medier. Lo por 
Si l’anchylofe ‘eft caufée par 
| Jentorfe, on fçaura que le ma- 
| Jade à fait un effort ou-un faux 
pas. Quele gonflement a füuivi, 
| que le regime convenable & les 
_semgdes Bénéraux ont été néghi- 


Signes dia- 
gnoftics & 
pronoitics 

de l’anchy= 
lofe caufée 
par éntorie 


pm ce aise 
gés, & qu'’enfin dejout en jour 
" Jes mouvemens de la jointure 
font devenus plus difficiles.Quel 
quefois la tumeur de l’anchylo_ 
fe fe borne au contour ou à la. 
circonférence de la jointure ; 
quelquefois aufli non feulement 
Ja fynovie de l’agticulation, maïs 
encore celle des gaines désten- 
‘dons apart à l’anchylofe. Alors 
le gonflement s'étend beaucoup 
au deflus & au deffous de l’arti- 
cle, & ce gonflement eft inégal, 
parce que les gaines n'occupent 
. point toute la circonférence de 
_ Ja partie, & que de plus il y a 
des ligamens annulaires qui fon 
fouvent une efpece d’étrangler 
ment dansl'endroit où les ten- 
don: paffent fur l’article. Il eft 
évident que la difpofition à l’an- 
chyfofe fera d'autant plus diff. 
_cile à détruire , que l’amas de la 
: fynovie fera plus confidérable , 
& que le gonflement fera plus . 
étendu. 


<e = 


Ce. 
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Ce qu'on a dit du gonflement 
& de la roideur des ligamens , 
joint à l’abfence des autres fi- 
gnes, fuffira pour faire connoi- 


tre, lorfque l’anchylofe fera pro- 


duite par cette caufe, à laquele 
le on peut ordinairement remé- 
dier avec facilité. La vuë & le 
toucher indiquent aflez ; fi l’an- 
chylofe a pour caufe le gonfle- 


ment des os, & durefteon tro 


vera dans le fecond volume, 
les fignes & le prognoftic de 
chaque efpece d’exoftofe. En- 


Signes & 
prognofic : 
des anchy- 
lofes cau- 
féçs par Le 
gonfiement 
des liga- 
mens & 
desos, & 
par les dé- 
pôts, 


fin le détail que nous avons 


donné des, maniéres différentes 


dont les dépôts peuvent caufer 
lPanchylofe, montre fuffifament 


les cas dans lefquels ces anchy- 


lofes fetont plus ou moins fà- 
cheufes , curables ou incura- 
DIES, 

L’accumulation de la fynovie 
fe connoît affez aifément par le 
_gonflement de la jointure, par 

ja fluétuation qu'on y fent, & 

Tome I, 4 


Signes de 
l'anchyloie 
produite * 
par l'amas 
de la fyno- 
Vic. 


386. Traité 
quelquefois par  l’écartement 
des os articulés ,comme on le 
remarque Rand l’arti- 
<ulation de la jambe avec Ja 
cuifle. Si on appuye la main 
‘fur la rotule, elle paroir d’abord 
flotante ; on ne cominence à 
fentir de. réfitance. que lorfque | 
par la preflion ona écarté. toute 
la fynovie quieftentre cet os'& 
les condiles du fémur ; & fi-tôt 
qu ’ongefe de prete : la fynovie 
fe loge de nouveau entre les 
condiles & la totule. ILn ’eft pas 
aufli facile de diftingüer quelle 
eft la caufe de lamas de la fy- 
movie ; cependant, lorfque paf le 
récit des chofes qui auront pré- 
_cedé, on fera afluré que le re- 
pos exceîMf n'yaufa pas donné 
lieu, on fçaura que cet amas de 
fynovie doit dépendre , foit de 
l’obftruction des pores obforbans, 
{oit de la qualité du fang..-{oit 
du relâchement ou autre. difpo- < 
ffion vicieufe des glandes fyne- 
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viales ; mais il n’eft prefque pas 
poffible d’avoir toujours des fi 
gnes bien caratériftiques de ces 


differentes caufes. On fçaura 
feulement que ces dérangemens 


ont leur fource dans un vice in- 
térieur, toutes les fois qu'ils 
n'auront été précedés, ni de 
contufion, ni d'entorfe, en un 


mot d'aucune caufe extérieure. 


Ce que nous avons appellé 
dhydropifie des jointures, fe con- 
noït parles mêmes fignes que 
nous venons de donner de l’a- 


Signes de 
l’'hydopifie 
des jointu- 


LES. 


. mas de la fynovie, excepréce- 


pendant que la fluétuation de 
leau eft beaucoup plus fenfible, 


& répond plus net au toucher , 


quene le fait une matiere glai- 
_ reufe , telle que la fynovie épaif- 
_ fie, qui n’a qu'une fluétuation ob- 
{cure. Il eft encore plus eflen- 


tiel de fcavoir diftinguer l'œdé- 


me que n'occupe que les cellu- 

les graifieufes, d'avec fa viaye 

hydropifie qui a fon fiége dans 
: ir RU: 
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l'articulation. Pour ne s’y point 
tromper, il faut faire attention 
que la tumeur de l'œdême nefe 
borne point précifément à à la join- 

"ture, mais s'étend plus loin &{e 
confond avecle refte du mer: 
bre ; lors qu’au contraire la tu. 
meur de lhydropifie de Parti: 
Culation eft circonfcrite, & ne 
s étend pas au de-là.de l’exten- 
fion de la membrane capfulaire 
de fa jointure. D'ailleurs l’enflu- 
re œdémateufe neft point ac- 

_compagnéed'une fluétuation ma- 

_ nifefte comme lhydropife de, 
l'article. Enfin dans le cas de 
l'œdême des jointures, les os font: 
approchés les uns des autres ; 
ainfi donc par exemple au ge- 

nou, loin que Ia rotule toit 
écartée du fémur , & fafle failie 
en dehors , elle eft enfoncée ,. 
& appuyée fur les condiles, par 
l'enflure œdêmateufe. 
Signes &. On fe peut gueres donner. 


prognoftic 
8e lanchye d'autres fignes de la dilette de 


= 
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la fynovie , que les mouvemens 


. rudes & difficiles, & le cliquetis 
dés articulations, joint à l'abfen- 


ce des fignes qui indiquent la 


quantité furabondante de cette 
humeur, À l’égard.du prognof- 


lofe par de 
feute de fy- 
novyie. 


tic, ileft plus facile de remé- 


dier à la difpofition à l’anchylo- 
fe qui dépend de la difette dela 
fynovie, qu'à celles qui dépen+ 


dent de fon excès; ; pourvu néan- 


moins que la caufe de cette di- 
fetté ne foit pas la deftruction 


des glandes fynoviales. 


Lorfque la fynovie a féjourné 


longtems dans l'articulation, ou 
qu'ontrouve des dartres , des 
ulceres fur l'habitude du COrps , 

& autres indices de la Hana 
qualité du fang, on doit préfu- 


mer lPâcreté ou l’aigreur dela 


fynovie ; & les fignes de la vé- 
role, des écroüelles, de la goû- 


te, du fcorbut dans fes différeng 


Lire. indiquent le caradére 


pue de cette altération. 


R dj 


Signes da 
Faigreur & 
de lâcreté 
de la fynos 
vie. 
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L’âcreté de la fynovie fe diftin- 


gue ofdinairement par la trop. 
. grande fluidité de cette humeur, 


par les douleurs plus où moins vi- 
ves dans les jointures, & par les: 


frottemens rudes &bruyans, lorf.. 
qu'en même-tens il ny a pas. 
quantité excédente de fynovie. 


_ Au contraire quand: la fynovie: 


Ées anchy- 
lofes eau- 
fées par 
Pâcreté. ou 
Paigreur 
la fynovie, 
font des 
maladies . 
très-fa- 
_&heufes, 


des & moins bruyans. 


greur de 


eft aigre , elle eft plus ou moins. 
épaifle., il y a peu de douleur , 


& les frottemens font moins ru- 


L'anchylofe qui arrive par. 


lâcreté de la fynovie , eft plus. 
ficheule que celle qui arrive. 
par fon aigreur, parce qu’il ef 


rare que l’âcre ne détruife les li. 


_gamens, les cartilages & les os. 


mêmes; ce qui fait une maladie. 


très-compliquée & fouventincu=, 


fable. Mais ce n’eft pas feule- 
ment aux effets de l’âcreté, de la 
fynovie qu'il eft difficile de re- 


tant depeine à détruire la caufe. 
de cette âcreté; & furtout l’expé- 


_ 


Le 


 médier: on a quelquefois au- 


“dus Maladies des OS. 39% 
rience juftifie chaque jour , COM - 


bien on trouve de dificultéàgué 


rit lefcorbut,quandileft parvenu 
au point que les parties folides 
commencent d'être attaquées. 
Lorf que l'anchylofe vient. paf 
l'aigre qui domine. dans la fyno- 
‘vie, le danger eft moins grand; 
Parce que l'aigte épaïffifant Ja 
fynovie ;tous ces fel; font fixés, 
_& pour ainf dire .enchaîïnés ,de 
: façon qu'ils n'agiffent point fur 


Celles ‘ui 
dépender © 
de l'aigreuit 
de la fyno- 
vie font 
moins à 
craindre 


les folides , du moins pen dant un: 


remis ; Cat ; COMME ON l'a remar- 
qué la fynovie -coagulée- par les 
aigres ; peut enfuite en-fermen- 


e 


tant devenir àcre : mais, AUDE 


qu'il en foit , il eft toujours vrai 


de dire que la coagulation efé. 


moins ficheufe que la diflolu- 


tion. Du furplus, des deux cau: 


fes de l'épaifliffement de la fyno- 
vie, fçavoir le levain vénérien & 
le fcrophuleux , celui-ci eftbeau- 
coup plus fècheux que le vÉnÉ* 
riens parcé Que nous avons Ut 
à + RU 


Les anchy- 
lofes fcro: 
phuleufes 
font beau- 
coup plus 
‘Echesfs 
que les vé- 
nériennes. 


Hydropifie 
des jointu- 
- es Moins 

… fâcheufes 
‘que lan- 
chylofe 
produite 
par des 
concré- . 
tions gyp- 
feules. Ë 
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fpécifiqué afluré pour la vérole : 
& que nous n'avons que des 
palliatifs, ou du moins des remé- 

des peu fürs , pour les écroüelles, 
Outre cela quelquefois on dé 
truit , ce femble, le levain {cro- 
phuleux, fans guérir l’anchylofe 


‘{crophuleufe, lorfqu'au contrai: 


reileft très-rare, qu’en détruifan 
le virus vénérien, onne guériffe 


l'anchylofe vérolique ; pourvû 


néanmoins qu'elle foit dans le 
Cas où la guérifon eft poffible , 
c'eft-à-dire que les os ne foient 
point encore réellement foudés. 
_ Quoiqu’en général la coagu: 
lation de la fynovie foit moins à 
craindre que fa diflolution, ce. 
pendant lorfque cette Humeur 
eft épaiflie de façon à former 
des concrétions gypfeufe ou 
plâtreufes , cette anchylofe eft 
fans doute plus fâcheufe que 
celle qui dépend de l’'hydropifie 
de la jointure ; hydropifie qui ne 
fuppole pastoujours l’âcreté de: 


_ 
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la fynovie , ou qui du moins eft 


le plus fouvent fans ce degré 


d’acreté capable de produire les 


accidents dont on vient de faire 


mention. 


De la cure de lanchylofé. ia 


_ Les vraïes anchylofes étant, 


comme on a dit, incurables, on 
doit avoir. uniquement en vüûe 


_de remédier aux accidens qui, 


quelquefois , les äccompagnent. 


Si donc l’anchylofe eft la fuite. 
de quelque caufe externe, & 


quele gonflement , la douleur, 


& le dépôt que la chute ou le. 
Coup auront d’abord produits ;: 
n'ayent point été entiérement. 


diflipés; fi, par exemple , les os 


“ont été foudés en conféquence 


‘La cure de 
la vraie añe 
chylofe. 
confifte à 
remédiet 
aux acCi- 
dens qui . 
l’accompa- 
gnent. 


d’une fracture dans l’articulation, 


& qu'après la formation du cal, 


la douleur & le gonfiement fub- 
 fiftent; fi le cal en comprimant 


par fonvolumé les glandes fyno- 
. | R v 


394 Traité 
viales, les ligamens , les vaif. 
feaux êc autres parties qui avoi- 


finent la jointure , entretient ces. 


accidens, ouen produit denou- 
veaux ; fi la fynovie n'étant plus. 
diffipée parle mouvement de lar-. 
ticulation, s ’accumule &s ‘aigrit ‘ 


_ileft clair que dans tous ces Cas, 
les fecours de l’art pourront être: 


Utilité des 
tions. 


utilement employés pour le fou. 


Jagement des malades. 


Outre le bon régime & les. 
remédes. généraux dont on fent 
aflez. la néceflité , les fritions. 
faites avec des linges chauds . 
peuvent d’abord être miles uti-. 


lément enufage, pour fuppléer: 


Ufages.dés 


dauches: 


au mouvement: de: l’article ;. &: 
ficéesfridions ne [uffifent pas. 
feulé$ pour reftoudre lafynovie,. 
& diffiser le gonflement de la: 
jointure, elles fervent du.moins. 
aaffurer l’effét des. autres remé-. 
des qui, par ce moyen, agiffent: 
plus efficacement | 

Les douches d'eau: chaude: 


LA 
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- données de fort haut ,afin qu’ ’el- 

les pénérrent mieux , font d’un: 
grand fecours, & conviennent 


également pour rétablir les liga= 


ments engorgés, atténuer & dif- 
fiper la fynovie. Sielleeft exté- 
tieure ons 'apperçoit bientôt du: 
 faccès des douches, mais il faut 


_les continuer plus long-tems fila: 
fy1 noVie ne elle 


paroîtgrumeleufe, on fait fondre 
dans.l’eau du fel marin” , où du 
fel armoniac; Ce qui rend la dou- 
che plus efficace, On la répété: 


plufeurs. fois par Jour : , & onl4 
donne plus où moins de tems 


felonque le malade Ia peut fup= | 


“porter patiemment, 

Si ces douches ne réuffiffent 
point patfairement, il faut avoir 
FECOUFS AUX fomentations de vin 
aromatique fouvent réiterées 3: 
mais onnedoit commencer fe! 
s'enfervir que quand la douleur 
eft confidérablement diminuée: : 
& quélés douches ont fufifame. 

_K vi 


Qtand'on: 
doit: faire 
des famen®” 
tation {pit 
rituenfäse. 


Succès des 
eaux chau- 
de: de- 
Bou tbon , 
EC. 


”. 
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ment humedé &:ramolli. 
‘ Enfinsil eft néceflaire on en- 

voye les malades aux eaux chau- 


des d'Aix- la-Chapelle, de Bour. 


bon, Bourbonne, Barege & au- 
tres qui font.en. réputation | par 
le grand nombre de malades qui 
y vont tous les ans, & en re- 


‘Viennent guéris ou foulagés. On 


 faitavec cgs eaux ‘des bains & 


des douches ;. on les prend 


même en boiffon ; ,quelques- 


: Moyens de, 
remédier .: 
aux fauiles 
- anch}lofe; 
qui dépen- 
deux dune 
fra : Lure 
dans l’arti- 
cle. 


unes fournifient du limon ou 
des boués qui appliquées chau- 

< 
dement. en forme de cata- 
plime,, fondent, & diffolvent 


les matiéres qui font le gonfle 
ment des jointures. J ai vä plu-. 
fieurs maladies de cette efpece, 


guérir RACE pas lemoyen, 
des eaux. .:. | 

Quand 1 Ÿ. A ‘difpofition Fi 
lanchylofe en conféquence de. 
la frature d’un feul os de la join- 
ture on doir faire des, mouve- 
ments doux & réitérés , toutes 
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les fois qu'on leve l'appareil , 
enfuite de deux jours l'un, puis 
: tousles jours. Par ce moyen où 
empêche la matiére du cal de 
{e fixer entre les condiles & les 
cavités,de s’y épaiflir & de fouder 
lesos , ou de former des. émi- 
nences irregulieres qui s'oppo- 
fent au mouvement de Particle. 
J'ai vû une anchylole du ge- 


nou où les os métoient pas. 


encore foudés , & quiavoit pour 
caufe la frature de la rotule. 


La matiére du cal étoit. tombée 


_éhtre les éminences & lés cavi- 
téside la jointure. La roideur du 
genoufaifoit craindre une an- 
chylofe parfaite ; mais les mou- 
vemeénts qui jufqu'alers ‘ayoient 
été négligés furent mis en “ufa- 
ge avéc tant de fuccès , qu'en 

moins d’un mois le malade flé- 
chifloit la jambe & l'étendoit 


fuffifament pour marchgr a 1 


affez d’aifance, 
ni © ’anchylofe qui ! furvient aux” 4 


Moyens 
"éviter & 


de guérir 

Fanchylofe 
ceufée par 
une fra@u- 


re voiline 
dé Particle. 


RS OS à 
fraure du voifinage de lartis + 
Culation , ayant pour caufe l'E. 
panchement de la matiére du. 
Cal autour des ligaments ou. le: 
Tépos que certaines gens. peu: 
verfés dansla pratique, font ob-. 
ferver mal à-propos plus exacte-. 
ment en cette occafion qu’en: 
foute autre, il eff facile de l’é- 
viter ou d'y rémédier:, 1°. En 


_firuant la-partie fraturée de fa. 


gon que la matiére: du cal ait 


une pente qui, l'éloigne de l'ar- 


ticulatior , 2°, En appliquant en- 
tre l'articulation & lafraéture des. 
compreflés qui, foutenués: de:. 
quelques tours de bande, fervent. 
comme derempart contre l’é- 
panchement du fucoffeux; 30 
Enfin én commencant deremuer: 
l'articulation dès la levée du pre- 
mier appareil; ce qu'on doit: 
faire dans ce-cas, avec d'autant 
plus d'affürance qu’on ne court: 
point rifque de déranger les os. : 
Ceux quiontcette crainte ne: 
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font pas réflexion que lorfque les. 
fractures voifines des jointures: 
font réduites , elles ne fe dépla- 
cent point facilement; parce 
. que les os érant plus larges à 
leurs extrémités que dans leur 
milieu, les piéces fraéturées fe 
touchent par une furface beau- 
coup plus grande, &. font pat: 
conféquent moins fujettes au. 
déplicement. . : 2: nr. 
: Pour détruire les difpofitions. Cure dés: 
à: l’anchylofe, qui dépendent des as A 
Juxations , on doit fe comporter. jiations.. 
. différemment felon les circonf- 
 tances. Si: los n’a.pas été réduir,. 
il faut, s’il eftpofMible, en faire la. 
réduétion; maisavant de laten- 
ter , il eft nécefläire d’obferver.,,. 
s’il ya gonflément, dureté, in-- 
flammation & douleur à la par- 
tie auquel eas ontraite ces ac- . 
cidents parles remédes généraux: 
_ & par lestopiques, & lorfqu'ils | 
ont ceftés , on fait des tentatives > 
pour réduite l'os. Si ces tentati | 


* 


Lorfque la 
réduction 
eft impof. 
fible. 


Lorfqu’on 
peut efpé- 
rer de ré- 
duire l'os, 


2 


fe 
a 
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ves réufMiffent, on continuë après : 
Ja réduétion, le régime & les 
topiques. Si au contraire elles 
ne réufhffent pas , le malade fe- 
ra eftropié; mais dans ce cas 
même, il refte à prévenir la fou- 
dure desos ; & c’eft à quoi l’on 
peut parvenir, en recomman- 
dant au malade de répéter fou- 


-vent les mouvements que:la lu- 


xation lui permet, & en s’atta- 
chant conftament à appaifer la 
douleur & autres fymptômes qui 
pourroient empêcher ces mou- 
vements. Houe 
Quoiqu'il n’y ait point d'in 
flammation ni de douleur , il eft. 
toujours à propos de commen- 
cer par une couple de faignées, 
pour tenter enfuite la réduction ; 
fuppofé cependant que la luxa- 
tion ne foit pas évidemment trop 
ancienne , pour qu’on puifle rai- 
fonnablement efperer de réuffir, 
J'airemis des bras qui étoient 
luxés depuis fix mois & même 


Li 
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unan, & je n'ai pû réduire, ni 
d’aûtres après moi, des luxations 
qui n’étoient anciennes que de 
deux mois ; ce qui peut dépen- 
dre , ou de l’amas de la fynovie 
dans la cavité dela Jointure, ou 
de la tenfion des mufcles. En 
- pareille circonftance , après une 
tentative inutile, je confeillai 
au malade d'allèr aux eaux de 
Bourbon, lefquelles diflipérent la 
fynovie & amollirent les mufcles, 
de façon que ce malade étant 
revenu en.polte à Paris, je fis 
la rédution avec facilité, .Un 
autre avoit le bras démis depuis 
- fix mois, Je ne pôûs faire la réduc 
tion, il alla aux eaux de Barége, 
& ous joursaprès un Chirur- 
gien de Bayonne réduifit lé bras 
{ans beaucoup depeine. On voit. 
par là qu'il convient detenter la 
réduétion, dans les cas même qui 
paroiffent défefpérés. Lorfqu’on, 
ne réuffit point » aprés avoir fait 
tout ce que l'art prefcrit on ira. 


* 
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Lorfque la 
luxation a 
été mal re- 
duite. 


rien À feréprocher; & il foffir 
qu on puiffe réuflir une un pour 
être obligé d’en faire la tenta- 


tive. nn 


Si la difpoñtion à l'anchylofe 
vient de ce que les rebords de 
la cavité ont été renverfés dans 
le teims de la réduétion, ou de 
ce que les tuniques ligamenteu- 
fes font pincées entre la téère de 


: Fos & fa cavité, il eft rare qu'on 


puiffe alors faire autre chofe que 


d appaifer les accidents, n'érant 


gueres poflible d'en détruire 
la caufe. Je veux dire qu'on ne 
reléve point facilement les bords. 
renverlés, & qu'il eft plus diffi- 


 cilé encore de dégager les liga- 


ments pincés 1! faudroit pou- 
voir déplacer l'os pour le mieux 
remettre ; mais il feroit plus 
fouvent dangereux de le tenter, 
furtout attendu la grande diffi- 


_œulté qu'il ya de s’affürer fufi- 


famment , que les accidents qui 
faccédent à la réduction, ont. 


. 
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réellement pour caufe lé renver- 


 fement des cartilages ou des li- 


gaments. 


La difpoñirion à l’anchylofe 


qui ne fe manifefte qu'après que 
la luxation a été réduite, fe dé- 
truit par les moyens fuivans, foit 
qu'elle vienne en conféquence 
de la contufion té 
la chute auront produite, foit 
qu’elle dépende de la mauvaife 
difpoñrion du fujet, où de line 


ne. le coup ou 


Lotfque 
l'anchylo.e 
arrive apres 
la réduc 
tion, . 


péritie de celui qui aura réduit 


Fos. On faigne confidérablement 


le malade ; onle met à une diéte- 


févére ; on applique deffüus la 
partie des cataplämes ‘anodins ; 
puis des refolutifs avec.des ano- 
dins, & enfuite des réfolutifs 


feuls ; & lorfque la douleur &le 


gonflement font pañlés, on com- 
mence de mouvoir doucement 
la partie fans rien forcer ,*pour 
he point attirer une nouvelle flu- 
xion qui feroit plus fâcheufe que: 
la premiere. e | 


AR © Ti ce 
nn L'anchylofe qui arrive à la 
fuies d'en (Uite d’une entorfe, & celles qui 
! torfés , où Ont pour caufe le gonflement des 

“ab ligaments oudes os, demandent 
mem des CE MÊME traitement; & fi les 
sde remédes qu'on vient. d'indiquer $ 
BPEnS ne fufäfent point, op y jointles 

douches différentes & les autres 
moyens propofés au commence- 
ment de cet article, Enfin fi la. 
caufe eft ‘intérieure , on l’atta- 
que en même tems par les re 

…  médes fpécifiques. :: : 

Done à Si la fynovie manque dans la 
eaufé, par JOinture, parce que le fang n’eft 
ladite point difpofé à la fournir aux 
eu fyno- glandes, il faut faigner le mala- 

de , lüi faire obferverun bon ré. 
gime , lui faire prendre les bains, 

& le mettre à l'ufage des bouil- 

lonsaltérans, des boiflons legè- 

rement améres , des fondans, 

& des purgations douces. Ces 

remédes conviennent aufli lorf- 

que la difette de la fynovie dé- 
pend dælobftruétion & du gon- 


Las 
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fement foit inflammatoire, {oif | 
 skyrreux des glandesfynoviales; 
mais on doit de plus faire des 
friétions legères fur la partie ma- 
lade, & appliquer des carapla- 
 mesémollients dans lefquels on 
met du favon noir, enfin ne pas 
oublier les douches qui font tous 
les jours des miracles dans le 
cliquetis, difpofition très-pro- 
chaine à l’anchylofe, 

Si la fynovie eft au contraire Mn. 
trop abôndante , il faut faigner re 
plus vivement , fur tout fi la pré- pa: vamas 
{ence de la fynovie caufe une defynovie. 
tenfion douloureufe. On doit 

 auffi prefcrire un régime plus 
… gxatt & donnerdes bouillons &. 
 desboiffons legèrement :apéri- 
tives. Durefte, onfrotre de mé- 
me la partie avec des linges . 
_ chauds; on y met des caraplâ- 
mes de pulpe d herbes émollien- 
tes & réfolurives : on fait des 
douches avec la décoétion de ces 
mêmes plantes; on remuë fou 
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vent la jointure pour cbliger la 
fynovie à rentrer dans fes cou- 
loirss & fi cela ne fuffit pas ,. 
on y applique des cataplâmes 
encore plus réfolutifs, on y ajou- 
te les plantes aromatiques , les 
limaçons ou les œufs de gre- 
_ noüilles, & on fair des douches 
avec l’eau de chaux, & la diflo- 
lution de fel armoniac. Je ne 
mêle ces deux liqueurs qu'à me- 
fure qu'elles tombent en dou- 
ches, parce que la fermentation, 
qui donne lieu au développe- 
ment de l’efprit dufelarmoniac, 
fe pañfant fur la partie même , 
Ja douche en devient par'là beau- 
coup plus pénétrante , & plus 
propre à rendre la {ynovie cou- 
lante, Je me fuis imaginé que 
ce réméde devoit être rrès-efli- 
cace ; & en effet je men fuis. 
fervi avec un grand fuccès, non 
feulement dans l’occafñon dont 
il s’agit, mais encore dansbeau 
coup d'autres. 
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Le tems & la façon®de mou- 
voir. les jointures difpofées: à 
l'anchylofe , ne font pas une 
chofe indifférente. On a déja 
dit qu’il ne faut commencer de 
Jes remuer, que quand la VIO = 
lence des douleurs eft pafñée. 


Tems de 
mouvoir 
les articu= 
lation: 


Il eft très dangereux de faire 


«Ces fortes de mouvements tant 
qu'elles perfiftenr, car-elles peu- 
vent augmenter au point qu'il 
€natrive DR fo {ouvent dé- 
_faillance, & la mort même. : 
. La façon de les mouvoir mé- 
‘rite encore quelque attention. 
D'abord il eft évident qu ’il ne 
faut tenter d’autres mouvements 


Façon de 
ls mou- 
Voie 


que ceux que la conitruétion de 


articulation permet; aini on 
ne remuëta en rond que les 
feules articulations par genou; 


on fléchira & on étendra feule- 


ment les articulations par char- 
nieres, fe gardant bien de por- 
fer ces mouvements au-delà des 


bornes prefcrites dans l'état na 


408. 2 Ve | 
turel. Lors donc qu'on fléchira 
la jambe ou Ie bras, on ne por- 


tera pas la flexion jufqu'à faire 


toucher le devant dé l’avant- 


“bras au bras , ni le molet de la 
jambe à la partie poftérieure de 
Ja cuifle, & on ne les étendra 
que jufqu'à la ligne droite. Mais 
non feulement on ne pañlera pas 

les bornes naturelles ; on fetien- 


_obftacles qu’oppofe la difpofition. | 


Ponction 
des jointu- 
FES 


dra plutôt en deçà, ayant tou- 


jour attention de ne point for- 


cer avec trop de violence , les 


à l’anchylofe. nie 


uand l’amas de la fynovie 


‘eft confidérable, & qu’on n’a 


püû la difliper par les moyens 
qu’on vient de donner , on doit 


# 


‘fairé là ponétion avec le trois-. 
: quart où la lancette. Pour faire 


cette opération foit avec l'un , 


foit avec d'autre de ces inftru- 


ments, il faut obferver de pla- 


‘cet la partie de maniere que la 


ponétion foit faite au lieu le plus 
déclive , 


€ 
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_ déclive , & que les" eaux & le : 


fyñovie ne puiflent rélter dans 
aucuns recoins de Particulation. 
On évitera de” percer dE cf= 
droits dela jointire les p jus ét ais. 
_& “6n'chérchet? au Hire jes 
plus minces, 4fin d'avoir moins 


. dé parties 'péréér Oh. choifita 


auffr par: préferénce Ts lieux gù 
il my a point d ät OHÉVIOIES, pare 
ce qu il peut ariiver des : accidens 
par la diviñion de Ces" partiés. 
Jen'ai encore Fes Cétté ponc- 
tion qu'avec la lancetre, mais je 


_ ne doute point” qué FU de duüv» 


trois-quart ne foif auf, utile, (UE 
tout dans le Cas de: Fi ne 


VENTES 


ture ‘qu elle eue Re à del Puits 
he pour leur fürtie, 
Après avoirpreñfé exaétement 
#out le voifina € de 1 jéinture ; 
poRt re Rer' Ts aux & les Blais 


si pe À "6 
À 07764 { & 


Appareil 
q\on aps 
liqre 

après cett& * 
pondion 


419 Traité 


res aufficomplettement qu'ilfera 
pofible,onappliquerafurlaponc: 


tion un petit plumaceau couvert 


. de beaume d’ Arcœus, & foutenu 


par un petit emplâtre de Nurem- : 


)erg,ou de cérufe brûlée, Lerefte 


de la partie fera enveloppé avec: 
le cataplime. que nous avons 


. confeillé ci- deflus, & qui alors 


Ce qu'il : 


faut faire 
quand la 

fynovie e 
purulente. 


ef très-efficace.S’il furvient gon- 
flement, on faigne ; il eft bon 
même de ne pas attendre que les 
accidens arrivent,& il vaut mieux 
les prévenir. : 


Si la fynovie devient purulen- | 


te, la ponétion ne fuffit pass on 
eft obligé de faire de grandes in- 
cifions des deux côtés de la join- 


ture malgré cette fentence de 


quelques praticiens , qui difent, 
qu'on ne doit point découvrir les 
articles. Ces parties lorfqu’il y a 
néceffité d'ouvrir,ne font pas plus 


refpeétables que les autres ; j'ai 


yû cependant que certaines gens 
Fi POESIE gette maxime ; î 


_ 


des subi des da. ait 


laïfloïent croupit le pus dans la 


jointure , &n’entiroient que cé 


qu'une ouverture fiftuleufe en 
pouvoir laiffer échapper. C’ de 
une pratiqué pérnicieufe : 

conçoit bien que le pus qui rs 
journe dàns deslieux fi fenfiblés, 
né peut produire que de ficheux 


fymptômes ; ; que les douleurs, là 
fiévre , le dévoiemient, les friffons 
irréguliers; & le reffus des ma- 
£ieres purulentes dans le fang, 


en doivent êtie les fuites; & qué 
Jes abcès au foie, au poumort 


‘& aux autres vifceres , font les 
_ maladies par lefquelles doivent 
| ‘périr ceux qui font ainfi traités. 


H n’en eft pas des dépôts des 


jointures, comme de ceux qui fe 


forment dans les parties moles ; 
& pour lefquelson employe cha- 
que jour avec fuccès les appa- 
reils expulfifs. Ces parties prétant 


‘& obéiffant à la compreflion, on 


en peut chafler exactement le 
pus. Îciaü contraire les os réfif- 
S 1} 


Pourqüo 
on doit fai- 
re alors de 
grandes 
OUVELEHICES 


PTT ré 


tent.,.&r js dans, lee uen 4 
Fa de la jointure , fe trou- 


à l'abri de. ES compreflion, JL 


faut, donc non feulement OUVHir; 


mais encore faire, de. grandes 


ouvertures. -qui. communiquent 


lesunsavec lesautres. afin qu'il 
n’y. ait aucune partie ou aucun 


recoin de la;  Jointure qui nepuille 
être nétoyé par..les injections ; 


& quine fe vuideavec facilité par 
les ouverturés. Je fçai que quele 
quefois les os s’alterent, & qu'on 


ef obligé. de les faire exfolier ; 


mais on ne doit pointen.accufer 
les. incifions., C’eft bien. Imoins 
l'impreffion de l'air, que le féjour 
du pusquidansce cas .caufe l'al- 


 tération des os; ainfi ce. qu’on 
peut faire mieux: pour léviter, 


… c’eft d'ouvrir debonne heure; de 


Moyens de 


donnet de la pente au -matieres 
par une fituation convenable , & 


de nétoyer la jointure au moïen 


des injetions. 


‘On obtient l’exfoliation;en évi- 
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tant foigneufement que les os fe hâtertes 
recouvrent de mauvaifes chairs ; exfolia- 
en confummantavec la pierre in- "7 
fernale celles qui furmontent , & 
en appliquant furies os, le cau- 
tere auel, ou la diffolution de 
. mercure avec l’eau-forte. 
_ Il s’agiroit préfentement de Cure des 
parler des anchylofes, ou plutôt anchylofes 
des difpofitions à cette maladie. AE ee 
qui peuvent être caufées par la virok, du 
vérole, par le fcorbut ou par les aies & 
écrotielles, mais comme ces dk. 
trois caufes font communes aux 
exoftofes & aux earies , j'aurai 
occafondetraiterde cette ma- 
|  ticre dans Île fecond tome, où 
| j'expliquerai fort au long la na- 
| ture de ces différentes caufes, & 
où je rapporterai les diflérens 
moïens de les détruire. | 
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